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Laboratorio  di  Patologi*  g«iMrala  di  Bologna, 
direl4o  dal  Prof.  OoUo  Tusom. 


SULLE  ALTERAZIQII  ACUTE  DEL  .MIOCARDIO 


PER  STMOU  SEMPLICI  E  SPECIFICI 


PBL  DOTTOR 


Stefano   MZRGOLI 


Dopo  oonpflciuta  Timportausa  che  hanno  i  microfiti  nella 
pvoduzione  di  molti  processi  morbosi ,  dopo  che  1  ^egressi 
della  tecnica  istologica  hanno  reso  possibile,  mediante  Tap- 
plicazione  di  speciali  reagenti,  di  meglio  fissare  la  forma  ohe 
bamio  gli  elementi  durante  la  vita,  mi  è  ^sembrato  fare  opera 
non  del  tutto  vana  studiare  quali  modiflcazioni  morfologiche 
presentasse  il  cuore,  specie  riguardo  alla  sua  parte  t:ontrat- 
tile  (che  in  rapporto  alla  sua  funzione  è  certo  una  delle  più 
importanti),  in  seguito  airazione  di  stimoli  semplici  e  speci- 
fici. Stabilite  queste  ba3i>  non  poteva  lasciare  inoltre  di  pren- 
dere nota,  per  gli  stimoli  specifici,  del  modo  con  cui  i  pa- 
rassiti, in  rapporto  alla  via  per  la  quale  vengono  introdotti 
neirorganismo  e  attaccano  il  cuore,  si  diffondono  e  distribuì- 
seono  nel  miocardio;  come  non  poteva  trascurare  di  stabilire 
un  confronto  fra  le  cose  osservate  negli  aqimali  e  quelle  che 
avi^i  potuto  studiare  nei  pezzi,  che  mi  fosse  dato  raccogliere 
dalFuomo.  La  possibilità  di  una  scissione  indiretta  nelle  fibre 
muscolari  in  seguito  a  processi  reattivi  e  iperplastici  di  questo 
tessuto,  è  cosa  dimostrata  oramai  largamente,  tanto  per  i  mu- 
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scoli  Striati,  quanto  per  ì  lìsci.  Il  Prof.  Tizzoni  (1)  la  di- 
mostrò nella  reazione  s^U  stimoli  semplici  delle  fibre  dei 
muscoli  volontari,  la  Cattaui  (2)  nella  ìperplasìa  fisiologica 
delle  fibrocellule  dell'utero  che  accompagna  la  gestazione , 
il  Buaachi  (3)  nella  reazione  delle  fibre  muaoolari  lisce  del- 
riotestino  agli  stimoli  semplici,  e  nella  loro  iperplasia. 

Rimaneva  pertanto  a  vedere  so  anche  le  fibre  muscolari  del 
cuore,  che  di  fronte  alle  altre  presentano  alcune  particolarità 
di  struttura,  rispondessero  come  queste  in  modo  attivo  agli 
stimoli  comuni,  non  specìfici.  È  vero  ohe  anche  per  le  fibre 
muscolari  del  cuore  embrionale,  il  Ohiarugi  (4)  aveva  di- 
mostrata la  possibilità  della  scissione  indiretta,  ma  rimaneva 
sempre  a  provare  se  quello  ohe  il  citato  anatomico  aveva  tre* 
vato  in  cuori  embrionali  come  fatto  di  sviluppo  fisiologico,  si 
ripetesse  poi  nel  campo  patologico  dietro  l'applicazione  dì  sti- 
moli anormali. 

E  nel  campo  patologico  lo  SohOffer  (5)  solamente  parla 
di  qualche  cosa  di  analogo  alla  oarìooìoesi  in  seguito  a  sti- 
moli sul  miocardio  dati  dalla  presensa  di  tumori,  ma  senza 
discemere  se  le  figure  da  luì  osservate  appartenessero  alle 
fibre  musoolari  o  agli  elementi  connettivi. 

Nel  campo  sperimentale  poi  trovo  In  una  memoria  del  Dott. 
Fantino  (6)  (pubblicata  quando  il  presente  lavoro  era  già 

(1)  Tiixoni,  t  SnlU  fisio-patologis  del  taMuto  moMotare  «triato  I  (Soj- 
Mttta  défftt  Ospitali,  19  aprile  1886,  N.  31). 

(2)  Cattaui,  >  CariocÌDeai  nelle  fibre  miueolari  liie«  dell'atero  gra- 
vido t  (Qattetta  degli  Otpitati,  1885,  N.  69). 

(3]  BnBachI,  t  Sulla  •ouitone  iodìretta  della  fibra  mosoolari  Jiioe  in 
••gaito  ad  irritanone  i  (0iom.  dtlla  R.  Àeead.  di  U*dlcina,  1886,  N.  3-4). 
■  Della  Ipertrofia  delle  tonacha  moacolari  conaaoatin  a  itimolo  d«l- 
l'iateatlno  >. 

(4)  Cbiarngi,  •  Dalla  eondiilonl  aoatomiolio  del  onore  al  prinoipio 
della  loa  faniioDe,  a  eootrìbulo  alia  litogeaeai  della  oallola  mnacolari 
cardiache  »,  Siena  1887. 

(6)  SohOffer,  (  Uebar  dia  hiitologìioheti  Varloderangeo  der  qiisr- 
geatreiftan  Muakelfaaern  dar  Peripherie  roa  aewhwaiBten  i  [Virchov'» 
Areh.,  1888). 

(6)  PaatiDo,  f  Sulle  altaraiioai  del  miocardio  in  aegnito  a  reaenona 
dai  oarvl  eatracardiali  «  (Sin.  Clintca,  1888). 
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in  corso),  che  il  citato  autore,  nello  studiare  gli  effètti  sul  mio- 
cardio della  recisione  dei  vaghi,  ha  potuto  osservare,  in  un 
solo  preparato^  delle  chiare  figure  cariocinetiche. 

Per  quello  poi  che  riguarda  gli  stimoli  specifici,  gli  speri- 
mentatori si  sono  occupati  di  determinare  le  condizioni  per 
le  quali  i  parassiti  possono  moltiplicarsi  nel  miocardio  e 
dar  luogo  a  focolai  di  miocardite  specifica ,  piuttosto  ohe  di 
mettere  in  luce  tutte  le  alterazioni  che  questi  parassiti  de- 
terminano nella  fibra  muscolare  del  cuore,  nonché  il  modo 
col  quale,  a  seconda  della  via  per  cui  pervennero  a  quest'or* 
gano,  si  diffondono  e  si  distribuiscono  nel  miocardio. 

Così  negli  animali  il  Bibbert  (1)  dimostrava  che  si  pos- 
sono ottenere  collo  stafilococco  piogeno  aureo  focolai  di  mio- 
cardite, quando  insieme  a  questo  parassita  s'inoculano  nel  cir- 
colo le  briciole  che  provengono  dalla  raschiatura  delle  patate, 
snlle  quali  è  stato  coltivato;  giacché  tali  briciole  formando 
degli  emboli,  servono  a  trattenere  nei  punti  in  cui  si  fermano 
alcani  parassiti,  e  permettono  così  la  loro  moltiplicazione  e 
penetrazione  nella  carne  del  cuore.  Il  Bonomo  (2)  poi  ot- 
tenne lo  stesso  effetto  sostituendo  alle  raschiature  delle  patate 
dei  piccoli  pezzettini  di  midollo  di  sambuco.  Infine,  in  uno 
stadio  sull'uomo,  il  Prof.  Battone.  (3)  ritiene  aver  dimostrato 
che  nella  infezione  tifosa  i  bacilli  di  questa  malattia  possano 
dalla  cicolazione  passare  nelle  pareti  dei  vasi  e  nei  tessuti, 
dispiegando  in  tal  modo  effetti  perniciosissimi  sulla  struttura 
e  faniione  del  miocardio. 

Dal  già  detto  risulta  chiaro  quale  si  fosse  pertanto  il  fine 
delle  mie  ricerche: 

1*  Vedere  se  le  fibre  muscolari  del  cuore,  come  quelle 
degli  altri  muscoli  del  corpo,  rispondono  attivamente  agli  sti- 


li) Ribbart,  «Ueber  experimentelle  myo-  nnd  endocarditis  »  (Fortschr. 
d.  IMte^  1886). 

(2)  Boaomt^  «.  Gontrìbasione  allo  stadio  degli  stafilocoochi  piogeni  » 
{Giom.  della  R.  Acmi,  di  Msd.  di  Torino,  1886). 

(3)  Rattone,  <  L'artorfU  tifosa  »,  Morgagni,  Ottobre  1887. 
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empiici,  fra  i  qasli  nei  miei  esperÌDeQtifao -dato  la  pre- 
i  al  ferro  ìncaDdesceiite; 

Studiare  l'azione  «ul  miocardio  di  alciud  Btimoili  tfte- 
lello  streptooocoD  iho^do  e  dello  poeamooooco  di  FrftD- 
itrodotti  Dell'organismo  per  il  teseuto  eottooutaneo,  per 
Dio,  per  il  pericardio;  mettendo  inoltre  in  rilievo,  a  se- 
dells  via  per  la  quale  i  detti  parassiti  Tenivaao  ad  at- 
s  il  cuore,  il  loro  potere  di  diffiisione,  e  11  loro  modo 
tiplioazione  in  quest'organo  ; 

Stabilire  un  confronto  fra  le  lenoni  del  miocardio  àie 
iODO  produrre  negali  animali,  e  quelle  ehe  nell'uomo  si 
pano  spontBneamente. 


praticare  le  canstioazioni  del  cuore  lio  proceduto  con 
lioa  seguente:  divideva  lo  sterno  dalla  base  dell'apofisi 
!  fino  oltre  alla  eua  metà,  seguendo  la  linea  mediana; 

divaricati  con  udoìdì  ottusi  i  due  margini  della  ferita,  ed 

il  pericardio,  feriva  il  cuore  in  più  punti  con  un  ago 
e,  0  COD  una  sottile  ansa  galvanica  ;  ciò  che  riusciva  a 
smpre  con  facilità,  perchè  la  ferita  del  torace  permet- 
1  ogni  esso  di  dominare  largamente  quell'organo.  L'ope- 
3  condotta  dietro  le  più  scrupolose  regole  antìsetticbe 
>bemai  per  gli  animali  conseguenze  gravi,  immediate 
tìssive. 

conigli  cosi  operati  ne  peri  soltanto  1  durante  l'ope- 
ì,  e  ciò  per  le  forature  troppo  profonde  e  numerose;  gli 

sopravvissero  mostrando  dal  2°  giorno  in  poi  il  più 
ito  benessere. 

si  gli  animali  a  vario  tempo  dalla  praticata  operazione, 
Ei  nota  dello  stato  della  parte  operata,  questa  veniva 
in  piccolissimi  pezzetti,  fissata  con  la  soluzione  osmo- 
«oetioa  del  Flemming,  modificata  un  poco  nel  caso 
e  nelle  proporzioni,  giacché  ta  pratica  mi  aveva  dimo> 
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stntù  che  per  il  lessato  muscolare  si  olteQevaao  risultati  mi- 
gìàuìy  se  Bella  focmola  ordìHKria  del  F  lem  mi  Big  «  diminuiva 
di  Vs  bi  quantità  ^U.*aGÌdo  omiioo.  Le  sezioni  ottenute  da 
questi  pezzetti  passati  prìnaa  in  aloaol  e  ebiusi  in  eelloidina> 
YeniTaHO  oolorate  preferibilmente  con  safranina  molto  diluita, 
nella  quale  rimanevano  per  8, 12, 24  ore,  quindi  trattate  per  5 
minuti  ecw  una  soluzione  acquosa  di  acido  cromico  airi  Voo 
prima  di  disidratarle.  Tale  immersione  in  acido  cromico  con- 
tribuiva assai  ad  una  conveniente  decolorazione  delle  fibre 
muscolari ,  e  fiK^eva  evitare  che  per  la  persistenza  in  queste 
di  oaa  tinta  rosso  brnnastra  l'osservazione  venisse  resa  più 
difficile. 

Dopo  2  griorsi  dalla  praticata  causticazione ,  attorno  alla 
zona  necrotica  eorrispoodeote  alla  parte  attraversata  dal  cai>- 
stioo,  si  trovavano  fibre  museolari  con  nuclei  più  grandi  della 
media  ordinaria,  di  forma  meno  allungata,  tendente  mag- 
giormente alla  sferica,  e,  tanto  nella  parte  necrosata^  quanto 
nella  zona  vicina,  on'  infiltrazione  leggera  di  globuli  bianchi 
nel  connettivo  interstiziale. 

Dopo  3  giorni,  nella  zona  che  attornia  la  parte  necrosata, 
si  vedeva  on  certo  numero  di  figure  earioeinetiche,  delle  quali 
pefdtra  solo  poche  appartenevano  ai  nuclei  delle  fibre  mu- 
fleiriari,  mentre  la  massima  parte  risiedevano  nelle  cellule  del 
tessato  connettivo  intermuscolare. 

Dopo  5  giorni  la  mitosi  dei  nuclei  appartenenti  alle  fibre 
BmBColari  era  noolto  più  estesa.  Allora  nelle  sezioni  compren- 
dati la  parte  eaustieata  e  le  parti  adiacenti  sì  osservavano 
i  fitti  seguenti  :  nella  zona  necrosata  le  fibre  museolari  di- 
stratte erano  sostituite  da  un  tessuto  connettivo  neolormato, 
dal  quale  partivano  digitazioni  connettive  che  per  breve  spazio 
8'intrometlevano  fra  1  fasci  delle  fibre  muscolari  del  miocardio. 
Onesti  poi  presentavano  il  loro  aspetto  normale^  e  solo  per 
noa  distanza  dal  punto}  causticato  (che  approssimativamente 
poteva  calcolarsi  a  quella  che  sarebbe  data  da  6  o  6  fibre  ta- 
gliale trasversalmente)  presentavano  uno  spazio  chiaro  attorno 
al  nacieo,  con  tutte  le  apparenze  di  un  vero  edema  perinu- 
oleare. 
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che  maggriormentfl  interessa  bì  è  che  nei  resti  di 
la  zoDa  caustlcata,  ma  più  speotalmente  nelle  fibre 
lenti  alla  zona  adiacente,  alcune  delle  quali  presenta- 
itto  acoenoato  dell'edema  perìnucleare,  si  osservavano 
ure  cariooìDetiche  distintissime,  lo  cui  si  potevano 
ire  benissimo  tutte  le  fasi  ascendenti  e  discendenti 
tosi.  A  questo  periodo  poi  la  mitosi  dei  nuclei  delle 
scolari  era  cosi  attiva,  che  in  una  sezione  se  ne  po- 
loutare  fino  ad  8  o  10. 

ancora  notare  ohe  attorno  ai  nuclei  delle  fibre  mu- 
n  movimento,  si  formava  un  gioaso  spazio  chiaro,  il 
Ile  sezioni  longitudinali  delle  fibre  appariva  allungato 

l'asse  maggiore  di  queste,  mentre  nelle  sezioni  tra- 
ppariva  circolare  :  spazio  chiaro  che  diminuiva  attorno 
[>  la  quantità  della  sostanza  contrattile,  e  ohe  certa- 
tava  a  rappresentare  il  protoplasma  della  fibra  dive- 
i  abbondante  e  più  trasparente. 
3i  le  figure  cariocinetiche  descritte  rappresentassero 
lente  i  nuclei  delle  fibre  muscolari,  questo  si  poteva 
,re  per  vari  fatti,  senza  bisogno  di  ricorrere  all'iso- 

degli  elementi  per  mezzo  della  dilacerazione, 
itto  faremo  notare  come  le  figure  cariocinetiche  delle 
scolari  fossero  molto  più  grandi  di  quelle  degli  ele- 
mnettivi,  e  in  modo  che,  acquistata  un  po'  di  pratica 
a  ricerca,  si  poteva  giudicare  facilmente,  solo  per  la 
Ea,  se  una  figura  cariocinetica  appartenesse  ad  una 
lonnettiva,  o  ad  una  fibra  muscolare.  In  secondo  luogo 
^giungere,  come  per  tale  giudizio  mi  sìa  valso  non 
e  immagini  ottenute  dalle  sezioni  longitudinali  delle 
scolari,  nelle  quali  ci  può  ingannare  una  cellula  con- 
applicata  sopra  alla  fibra  muscolare,  ma  più  propria- 
li  sia  giovato  di  quelle  immagini  ricavate  dalle  sezioni 
!  delle  fibre  stesse.  Anche  qui  peraltro  non  sempre  è 
Efiudizio,  perchè  accade  alcune  volte  che  il  protoplasma 
ite,  il  quale  circonda  il  nucleo,  sostituisca  completa» 

sostanza  contrattile  fino  al  sarcolemma,  il  quale  per 
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qaanto  spicchi  mercè  un  contorno  circolare  e  assai  più  netto 
di  quello  delle  cellule  connettive,  non  sempre  dà  un  criterio 
sufflciente  per  stabilire  questa  distinzione. 

Ma  accanto  a  queste  figure  se  ne  vedevano  altre,  nelle  quali 
fra  protoplasma  divenuto  trasparente  e  sarcolemma  esisteva 
ancora  un  anello  di  sostanza  contrattile,  bene  caratterizzata 
per  il  suo  aspetto  striato  e  per  la  sua  colorazione  giallognola, 
e  nelle  quali  perciò  tale  confusione  non  era  più  possibile.  Bd 
appunto  con  queste  immagini,  delle  quali  alcune  si  possono 
sorprendere  anche  nelle  sezioni  longitudinali  delle  fibre  mu- 
scolari, si  può  dimostrare  la  continuità  della  sostanza  con- 
trattile circondante  il  protoplasma  con  quella  del  resto  della 
fibra,  e  si  può  fondare  in  modo  assoluto  il  giudizio,  che  le 
grandi  figure  cariocinetiche  osservate  nei  dintorni  della  zona 
del  miocardio  causticato  appartenessero  al  tessuto  muscolare 
e  non  al  connettivo. 

Da  questi  fatti  possono  pertanto  trarsi  le  seguenti  conclu- 
sioni : 

1*  Che  Vazione  del  caustico  non  si  diffonde  molto  nella 
carne  del  cuore  ;  si  estende  in  generale  poco  di  là  dal  ca- 
nale formato  dalVago  incandescente. 

2°  Che  le  fibre  muscolari  del  cuore  rispondono  in  modo 
attivo  agli  stimoli  asettici  ed  energici^  come  il  ferro  rovente, 
e  si  comportano  perciò,  di  fronte  a  questi  stimali,  in  modo 
del  tutto  identico  a  quello  delle  fibre  muscolari  delle  altre 
parti  del  corpo. 

IL 

Era  mia  intenzione  di  studiare  razione  sul  miocardio  della 
maggior  parte  dei  parassiti  patogeni  e  dei  loro  veleni  ;  ma 
causa  la  brevità  del  tempo  concessomi  per  tali  ricerche  ho 
dovuto  limitare  questo  studio  solo  allo  streptococco  piogeno, 
ed  allo  pneumococco  di  F  r  &  n  k  e  1 . 

Ho  dato  poi  la  preferenza  a  questi  parassiti  sugli  altri, 
perchè  neiruomo,  per  quanto  si  conosce,  arrivano  assai  di  fre- 


cardio,  vuoi  per  quella 
le  DOQ  serre  ebe  d'ìQ- 
rioerebe,  le  quali  ap- 
\lì  possano  esaere  sul 

saoceBsive  di  ana  ia- 
BCJre  ìnteressantlMime 
ipatiche  applicazioni, 
ogeoo  isolato  dal  saa- 
a,  d'endocardite  uloe- 

con  la  morte  (I),  ho 
atitameate  al  modo  ed 
er  attaccare  il  cuore, 

ho  iniettato  colture  lo 
ioardlo,  nel  connettivo 
CBÌ  di  studiare  fi  modo 
ofezione  dal  pericardio 
)  per  mezzo  del  circolo 
Buore  da  va  focolaio  a 
zloae  diretta  del  aan- 
"uenze  che  1  parassiti 
Ione  del  miocardio,  si 
IO  che  1  parassiti  atesai 
ti  sanguigni, 
socco  piogreno  nel  peri- 
auscoli  del  torace  un 
Ho  sterno,  e  asportava 
costale,  provvedendo 
)i  intercostali  con  lacci 
)ste  stesse.  Measo  così 
Iterata  la  sua  lamina 


ologioi  a  batterìologioi  di 
pubblicata  dal  Prof.  Tia- 
«  ScUntt  deWItlituto  di 
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I  pacietale  per  mezza  di  cma  pioeola  pinza,  ir'iniettava  con;  la 
sifiBgB  Tur 8 ini  ad  ago  sottilimimo,  1  oo.  dt  eoltixnuin  brod^ 
dello  streptoeocco.  Voglio  aggiungere  come  tn  qae^ta  opera- 
xìoDe  ri  avesde  sempre  cura  di  penetrare  molto  obblìquamente 
nel  steeo  pericardico  eoo  Tago  della  strilla,  e  di  mantenerlo 
fisso  nella  stessa  posizione  obliqua,  fino  a  che  non  Teniva  rì^ 
tirato;  e  ciò  affine  di  evitare  ferite  del  cuore  o  graffiatnre* 
deirepioardìo ,  facili  ad  avvenire  spedalmente  nella  diastole 
cardiaca.  Anzi  per  maggiore  sicurezza  alcune  volte,  penetrvfti 
con  Tago  nel  pericardio,  se  ne  sollevava  la  lamina  parietale; 
per  allontaaairla  più  che  fosse  possibile  dal  cuore ,  e  tender 
cosi  più  difficile  qualsiasi  ferita  di  questo. 

Oli  animali  in  tal  modo  operati  morivano  costantemente 
dopo  d6-48  ore,  e  alla  sezione  mostravano  una  pericardite 
generale  fibrino-purulenta  intensissima,  con  estesissime  si*^ 
Bsebie  formate  da  briglie  assai  lasse  e  con  essudato  libero 
Boa  molto  abbondante,  solo  in  quei  puniti  net  quali  le  accen- 
nate aderenze  mancavano.  La  carne  del  cuore  era  rosso  scura, 
flaccida;  inoltre  neirendocardio  del  lato  destro  si  osservavano 
aamerose  eminenze  giallognole  come  se  il  processo,  traversata 
la  sottile  parete  del  ventricolo  destro,  già  avesse  raggiunto 
rendocardio  corrispondente. 

Le  sezioni  microscopiche  eseguite  in  direzione  perpendico- 
lare al  cuore,  dimostrarono  nel  pericardio  un  essudato  fibrino- 
porulento  grosso  quanto  la  parete  del  cuore  a  un  dipresso, 
e  in  mezzo  a  guest»,  ma  più  specialmente  in  contatto  eolle 
due  pagine  sierose,  grandi  ammassi  di  ttreptoooccbi,  che  nelle 
sezioni  colorate  col  metodo  proposto  da  Welgert  per  la 
colorazione  dei  parassiti,  risaltavano  aijtehe  a  piccolo  ingran- 
dimetto,  e  ohe  alla  superficie  delle  orecchiette  apparivano 
assai  più  numero»,  che  so  quella  dei  ventricoli.  Per  quello  pot 
che  si  riferisce  alla  lesione  secondaria  del  miocardio,  si  tro* 
vava,  che  laddove  in  questo  erano  assai  scarsi  gli  i^repto- 
e(X)cbi,  i  quali  solo  io  forma  di  piccoli  ammassi  raramente 
a{»p8rivano  fra  le  fibre,  invece  assai  ricca  era  nel  miocardio 
stesso  Finfiltrazione  dei  globali  bianchi,  la  quale  interessava 
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la  la  met&  esterna  della  parete  del  cuore  e  condilceva 
[inzameuto  e,  per  mezzo  del  noto  procesBO,  alla  dìstru- 
mpleta  delle  fibre  muscolari  ohe  comprendevano. 
iparazioQì  fatte  coi  pezzi  fissati  in  liquido  di  Flem- 
Don  dimoatrarono  mai  la  presenza  di  figure  oariooi- 
nelle  fibre  muscolari.  Dorè  poi  la  parete  del  cuore 
sottile,  come  nelle  orecchiette,  si  vedeva  (come  già 
I  rilevato  coU'esame  macroscopico),  che  l'infiltrazione 
ta  interessava  tutta  la  spessezza  della  parete,  arrivando 
endocardio.  Si  notaya  inoltre  ohe  in  quésta  parte , 
r  una  lassezza  del  tessuto  maggiore  di  quella  dei  ven- 
1  processo  appariva  più  intenso,  per  cui  era  tale  l'io- 
le  e  la  distruzione  di  questa  parete  delle  orecchiette, 
aolti  puBti  più  nulla  si  riconosceva  della  sua  struttura 

esti  studi  sulle  alterazioni  del  miocardio  secondarie 
cardite  sperimentale  specifica  da  streptococco  piogeno, 
)ertanto  oonoludere: 

'!he  nelle  infiammazioni  specifiche  del  pericardio  {so- 
dano streptococco  piogeno]  si  ottengono  alterazioni 
rie  del  miocardio; 

'■he  tali  alterasioni  sono  più  intense  in  corrispori' 
elle  orecchiette  che  in  corrispondenta  dei  ventricoli, 
nente  del  sinistro; 

'ìie  il  trasporto  dei  parassiti  dal  pericardio  alla  carne 
re,  il  quale  avviene  probabilmente  per  mezzo  del 
linfatico,  non  è  molto  ricco; 
7he  l'alterazione  e  la  distruzione  delle  fibre  musco- 
'■  cuore  secondarie  alla  pericardite  da  streptococco, 
dalla  presenza  dei  parassiti  nel  miocardio,  è  deter- 
dal  ricco  infiltrato  di  globuli  bianchi  che  in  quello 
■va; 

inalmente,che  nella  pericardite  spontanea  delVuomo, 
re  dell'essudato  quasi  costantemente  dall'alto  del 
oa  in  perfetto  accordo  col  fatto  sperimentale  che  la 
fa  dei  parassiti  alla  superficie  delle  orecchietlCy  e 
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Vintensità  della  infiltrazione  nelle  pareti  di  queste  è  mag- 
giore'che  in  quelle  dei  ventricoli;  ciò  che  trova  probàbil- 
mente la  sua  spiegazione  nel  fatto  che  la  maggiore  lassezza 
e  minore  mobilità  delle  orecchiette  favorisce  la  prolifera^ 
zione  su  queste  dèi  parassiti. 

Per  quello  ohe  rig^uarda  la  presenza  nel  onore  degli  strepto- 
cocchi in  segni to  ad  iniezioni  sottocutanee  di  questi  parassiti, 
se  ho  già  parlato  insieme  col  Prof.  Tizzoni  in  altro  lavoro  (I). 
Qui  m'interessa  solo  di  fissare  meglio  quali  siano  le  alterazioni 
del  miocardio  nella  infezione  ottenuta  per  questa  via,  e  la  di- 
stribuzione che  presentano  in  quello  i  parassiti  iniettati. 

Nel  miocardio  di  conigli  e  cavie  morti  dopo  4-5  giorni  dalla 
inoculazione  sottocutanea  di  ^2*2  ^^^  ^'  di  coltura  in  brodo 
di  streptococco,  si  osservava  che  una  buona  quantità  di  questi 
parassiti  erano  sparsi  in  modo  diffuso  fra  le  fibre  muscolari, 
e  che  in  qualche  punto  erano  penetrati  anche  nello  interno 
di  quelle  ;  ciò  avveniva  ugualmente  per  gli  animali  morti  6 
gfiorni  dopo  la  praticata  inoculazione.  In  tutti  questi  cuori 
invece  mancava  la  presenza  di  grossi  ammassi  parassitar!, 
quali  si  riscontrano  nei  casi  di  emboli  micotici.  Di  contro  poi 
alla  presenza  di  questi  parassiti,  le  fibre  muscolari  apparivano 
raggrinzite,  varicose,  come  si  osserva  spesso  in  seguito  a  coa- 
gulazione o  degenerazione  della  loro  sostanza  contrattile.  La 
loro  striatura  normale  era  in  molti  punti  meno  distinta  e  per- 
fino scomparsa;  i  loro  nuclei,  talora  deformati,  talora  spez- 
zettati, tal'altra  distrutti,  o  ridotti  a  pallide  vesciche  2  o  S 
volte  più  grandi  dei  nuclei  normali,  come  avviene  per  idrope 
e  distruzione  della  loro  sostanza  cromatofila.  Finalmente  non 
era  rarissimo  osservare  neirinterno  di  queste  fibre  muscolari 
una  penetrazione  di  globuli  bianchi. 

I  pezzi  fissati  nel  liquido  di  Flemming  non  lasciarono  ve- 
dere nelle  fibre  muscolari  nessuna  figura  cariocinetica. 

In  ultimo  devo  ricordare  come  in  quei  punti  del  miocardio 
dove  maggiore  era  la  ricchezza  degli  streptococchi  (specie 


(1)  Mimoria  cit. 


I 
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-aivano  in  disoret»  namero  aaa  fibra  moseolare), 
>'  una  dovane  neoformaizione  di  (easnto  cosnettÌTo 
ìali  biaaobt,  cbe  formala  più  qua  e  più  \h  delle 
i  miocardite  iafierstiaìale,  dove  per  altro  non  sì  ri- 
mpre  la  presenza  di  parassiti, 
ò  serve  a  dimostrare: 

nelle  infesiont  settiche  da  streptococchi,  nelle 
ìletto  primitivo  trovasi  lontano  dal  cuore,  si  ha 
y  in  forma  di/fusa  dt  questi  parassiti  nel  mto~ 

'ter  l'azione  di  essi  si  determinano  nelle  fibre 
'et  cuore  delle  alterazioni  regressive  e  nei  eon- 
rstizlale  delle  isole  di  miocardite. 
Boalmente  allo  stodio  dei  coniali  inoculati  nel 
solturs  di  streptococctvi  e  morti  dopo  daegioral, 
'e  11  risaltato  delle  mie  ricerche: 
casi  tra  le  fibre  muscolari  della  carne  del  onore, 
itro  di  esse,  si  trovavano  degli  streptococchi  isolati 
erosi,  e  nelle  Tleioanze'  di  questi  le  fibre' maBColarì 
tno  al  mìoroseopìo  poco  o  niente  alterate.  In  altri 
,  si  TedevaDO  del  grossi  ammassi  di  parassiti, 
to  la  sezione  di  7-8  fibre  muscolari  prese  insieme, 
lassi  i  più  piccoli  si  vedevano  alcune  volte  entro 
ligni,  i  più  grandi  fra  le  fibre  muscolari,  che  di- 
atrofizzavano  ed  in  alcuni  punti  distruggevano 
,  Attorno  poi  a  questi  ammassi  parassitari  si  aveva 
D  considerevole  di  globuli  bianchi  e  la  scomparsa 
He  fibre  muscolari;  ne  risultava  nell'insieme  cioè, 
propria  zona  necrotica  e  un  ascesso  embolloo,  dal 
9ava  per  gradi,  ma  assai  lentamente,  al  tessuto 
cuore. 

Tessivi  che  precedevano  la  distruzione  delle  fibre 
alvo  la  proporzione  nella  grandezza  del^  zona 
id  un  dipresso  identici  a  quelli  precedentemente 
non  occorre  quindi  ripeterli. 
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Anche  in  questi  eaai  orile  sesioni  fatte  oqd  peezi  oonve* 
nientemente  fissati  non  si  osservarono  figure  carioclnetiehe. 

Da  qaesta  serie  di  efl{)erimenti  risulta  : 
1*  Che  per  infezione  diretta  nel  sangue  dello  stretto-- 
eoocOy  si  ottiene  il  passaggio  di  questo  parassita  nel  mio- 
earàio^  sia  in  forma  diffusa  nel  connettivo  interstiziale,  sia 
in  forma  di  emboli  dei  vasi  sanguigni; 

2®  Che  insieme  colle  alterazioni  regressive  delle  fibre 
muscolari,  le  quali  si  osservano  in  modo  più  o  meno  diffuso 
nel  miocardio,  si  producono  in  corrispondenza  degli  emboli 
none  necrotiche  e  ascessi  embolici,  vicino  ai  quali  naturai-- 
mente  la  distruzione  del  tessuto  muscolare  è  maggiore. 

Fioalmente,  prima  di  lasciare  lo  stadio  di  questo  parasaitat 
toglie  ancora  rammentare,  come  per  qualunque  via  sia  stata 
prodotta  con  esso  Tinfezione,  non  abbia  mai  osservato  ohe  le 
Sfare  muscolari  rispondano  in  modo  attivo  a  questo  stimolo 
specifico.  Devo  però  a  tale  riguardo  osservare  come  per  l'aC'- 
cennata  infezione  la  morte  avvenisse  per  lo  più  in  tempo  molto 
breve,  in  2  giorni  circa,  limite  entro  cui  nelle  fibre  del  mio- 
cardio non  si  otteneva  reaaione  attiva  nemmeno  cogli  stimoli 
fiemplici;  mentre  erano  ben  pocbi  gli  animali  ohe  morivano 
fra  4  ed  8  giorni,  lasso  dì  tempo  più  opportuno  per  la  com- 
parsa in  quelle  fibre  della  mitosi. 


Per  gli  esperimenti  con  lo  pneumococco  mi  sono  servito  di 
colture  pure  in  brodo  dello  pneumococco  di  Frànkel  prove- 
nienti dalla  milza  d'individui  morti  di  polmonite  fibrinosa  (1). 

Fatta  la  iniezione  di  queste  colture  nel  pericardio  dei  co- 
nigli, si  otteneva  la  morte  deiranimale  in  2  giorni,  ed  alla 
sezione  si  trovava  nel  pericardio  stesso  un  essudato  gelati- 


li) Per  la  storia  e  il  reperto  anatomo -patologico  e  batterìologico  di 
questi  casi,  v.  il  lavoro  fatto  insieme  col  Prof.  Tizzoni:  «  Intorno  ad 
aleane  localizzacioni  della  infeiione  determinata  nelPuomo  dal  diplococco 
ksceolato  e  capanlato  del  Frankel  t  (Rivista  Clinica,  Maggio  1888). 
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me,  facilmeote  distaocabile ,  e  senza  aderenze  delle  due 
le  della  sieroaa. 
;roscopicamente  tale  eesudato  appariva  ìd  alcuni  casi 

sostanza  amorfa  in  oul  ai  osservavano  pochi  globuli  bian- 
I  in  prossimità  della  sierosa  alcuni  filamenti  di  fibrina  non 

distinti  ;  In  altri  invece  si  trovava  una  rete  ricchissima 
rìna,  che  comprendeva  nelle  sue  maglie  un  numero  gran- 
ilo di  leucociti.  In  mezzo  a  questo  essudato  poi,  a  difife- 
>  di  quanto  fu  notato  per  gli  streptococchi,  si  riscontra- 

pochi  diplococchi,  i  quali,  sempre  in  opposizione  a  quello 
avveniva  per  gli  streptococchi,  non  si  segaivano  per 
e  nella  carne  del  cuore. 

1  resto,  per  quello  ohe  riguarda  il  miocardio,  sì  osservava 
un  aumento  numerico  e  una  maggiore  colorabilità  del 
A  appartenenti  al  connettivo  che  circonda  i  vasi  sanguigni 
rficiali  e  profondi.  Le  fibre  muscolari  non  presentavano 
eggere  modificazioni  di  struttura;  non  mostravano  mai 
!i  in  cariocinesi. 

questo  sì  conclude: 

."  Che  nella  pericardite  sperimentale,  determinata  dallo 
mococco  di  Franhel,  non  si  osserva,  come  per  lo  strep- 
•co,  il  passaggio  di  questo  parassita  dallo  essudato 
^ricardio  nel  miocardio; 

!•  Che  mancano  nel  miocardio  le  alterazioni  delle  fibre 
iOlari  le  quali  si  osservano  nelle  infezioni  da  strepto- 
I,  e  si  determina  solo  un  leggero  risentimento  del  con- 
to lungo  i  vasi  sanguigni  della  superficie  e  delVinterno 
miocardio. 

iculato  Io  pnennocoooo  sotto  la  pelle  ed  esaminato  il  mio- 
o  di  animali  morti  in  2*  e  3*  giornata  d'esperimento,  ho 
to  le  coppie  e  le  catenule  caratteristiche  dei  diplococchi 
?r&Dkel  tra  le  fibre  muscolari,  per  quanto  in  numero 

scarso;  più  scarso  di  quanto  poteva  aspettarsi  dopo  aver 
vato  quanto  ne  fosse  ricco  11  sangue  di  questi  animali. 

fibre  non  si  rilevavano  alterazioni  apprezzabili.  Solo  tra 
time  fibre  del  miocardio  e  Tepicardio,  nonché  nello  spes- 


1 

lue      I 

lasi        * 
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sere  dì  questo  tali  dìploooochi  si  trovavano  in  copia  discreta  ; 
ciò  che  starebbe  in  opposizione  con  quello  che  il  Santi, 
avrebbe  osservato  recentemente  (1),  che  gli  pneumocoochi, 
doè,non8Ì  localizzano  nelle  lamine  del  pericardio  senza  previa 
lesione  di  questa  sierosa. 

Per  tanto  si  può  concludere,  che  gli  pneumococchi  di  Frati' 
M  inoculati  sotto  la  cute  di  conigli  si  fermano  piuttosto 
nelVepicardio  che  fra  le  fibre  del  miocardio^  le  quali  non 
presentano  perciò  che  lievissime  alterazioni. 


ITI. 


Volendo  poi  vedere  quale  valore  potessero  avere  per  Tuomo 
alcune  delle  questioni  da  me  studiate  negli  animali,  ebbi  cura 
di  analizzare  due  casi  di  lesione  acuta  del  miocardio,  che 
quest'anno  ho  potuto  raccogliere  per  gentilezza  del  chiar""* 
Prof.  Hurri. 

Nel  primo  di  questi  casi  si  trattava  di  una  malata  accolta 
Della  Clinica  generale  di  Bologna  coi  fenomeni  di  un  reuma- 
tìsmo  poliarticolare,  di  cui  questa  inferma  aveva  sofferto  in 
passato  altri  attacchi.  La  malattia,  che  per  un  certo  tempo 
aveva  avuto  un  decorso  regolare,  d'improvviso  si  rese  molto 
grave  per  tumefazione  dolorosa  della  milza,  delirio,  febbre  al- 
tissima, irregolarità  della  funzione  del  cuore,  a  cui  ben  presto 
tenne  dietro  la  morte. 

Alla  sezione  si  notava  endocardite  ulcerosa  della  mitrale 
oon  abbondanti  deposizioni  fibrinose,  meningite  cerebrale  con 
essudato  solido  disposto  lungo  i  vasi  sanguigni,  infarto  della 
milza. 

Esaminato  attentamente  il  miocardio,  si  trovava  diminuito 
di  consistenza,  con  chiazze  giallo  rossastre  alla  superficie  epi- 
cardica.  Le  colture  dimostrarono  nelle  masse  fibrinose  della 


(1)  Banti,   e  Sulla  etiologia  della  pericardite  »  (Xo  Sptrimsntale 
Aprile  1888). 


arata,  nel  suii^e,  nells  milza,  oeireesudato  della 
ella  slnoria  della  uUima  artìeolazioDe  presa  d^ 
imstico,  streptocooobì  piogeni  in  grande  mag'glo- 

forte  minoranza  alcune  delle  -varietà  deg'li  stafl- 
)^eni  (aureo  ed  albo). 

lopio  oonfennava  tale  reperto  e  dimostrava  la  rie- 
idisaima  di  qaesti  parasnti  nella  milza ,  nelle  de- 
arinow  delle  valutile  e  in  altre  parti. 
D  il  miocardio,  vi  si  tpoTava  un  numero  grandis- 
■aS3Ìti,  tanto  che  in  ciaBcuna  sezione  si  potevano 
Ino  a  2, 10, 15  focolai  micotìoi;  focolai  cosi  name- 
fti  ne  aveva  osservati  tanti  nei  cuori  di  animali 
iati.  Dì  tali  parassiti  alcnni  formavano  dei  trombi 
oguigni,  e  come  questi  seguivano  ordinariamente 
o  delle  fibre  muscolari;  altri  costituivaEio  degli  ac- 

connettivo  interstisiale,  o  eraao  sparpagliati  in 
lesto;  altri  finalmente  erano  penetrati  proprio  nel- 
elle  fibre. 

)  alla  presenza  dei  parassiti  si  notavano  nel  tessuto 
lio  le  segueati  alterazioni.  Attorno  agli  ammassi 
U  che  ooDservavano  ancora  nn  contorno  bastante- 
)lare,  le  fibre  muscolari  si  presentavano  legger- 
rioate,  ora  tronohe  nella  loro  luoghezsa,  in  generate 
,te.  Invece,  attorno  ai  focolai  miootici  ohe  avevano 
lO  irregolare  per  digitazioni  cfae  penetravano  fra  le 
Ite  81  mostravano  raggrinzate ,  con  sostanza  con- 
tgulata,  con  nuclei  deformati,  poco  colorabili,  con 
taraaioni  insomma  descritte  per  gli  animali.  Fiual- 
mdo  la  colonia  era  più  grande  e  più  diffusa,  anche 
lizzazione  del  tessuto  era  maggiore,  ed  allora,  come 
lali ,  si  costituiva  anche  nell'uomo  una  vera  sona 
ed  attorno  a  questa  un*  altra  più  ampia,  con  forte 
e  di  globuli  bianchi  e  con  alterazioni  regressive  di 
.0  nelle  fibre  muscolari.  Tale  infiltrazione  di  globuli 
i  di£Fondeva  poi,  per  quanto  in  grado  minore,  a 
te  del  tessuto  interstiziale  del  miocardio,  per  cui. 
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come  per  i  cuori  degli  animali,  si  ritrovava,  benché  in  grado 
diverso,  in  quasi  tutte  le  sezioni  microscopiche. 

Nelle  preparazioni  fatte  con  i  pezzi  fissati  in  liquido  di 
Flemmingr,  si  osservava  che  molti  nuclei  delle  fibre  musco- 
lari erano  considerevolmente  ingranditi,  conservando  peraltro 
la  loro  forma  normale,  e  mostrandosi  molto  ricchi  di  sostanza 
cromatofila.  É  molto  probabile  che  tali  fatti  rappresentassero 
dei  fenomeni  di  reazione  attiva,  o  d'incipiente  rigenerazione 
per  parte  delle  fibre  muscolari,  e  che  solo  di  tutto  questo  non 
si  sia  potuto  avere,  colla  presenza  delle  figure  cariocinetiche, 
la  prova  assoluta,  per  essere  stata  eseguita  la  sezione  16  ore 
dopo  la  morte. 

Qnesto  caso  dimostra  adunque  che  neiruomo,  come  negli 
animali,  quando  si  ha  un'infezione  del  sangue  per  qualche 
piogeno  (specialmente  lo  streptococco),  si  verifica  nel  miocardio 
la  localizzazione  di  questo  parassita,  sia  in  forma  diffusa,  sia 
in  forma  di  trombi  dei  vasi  sanguigni,  e  che,  di  contro  alla 
presenza  dei  parassiti,  si  verificano  nella  carne  del  cuore  pro- 
fonde alterazioni  delle  fibre  muscolari  e  del  connettivo  inter- 
stiziale ;  alterazioni  poi  che  sono  più  intense,  in  forma  di  vere 
zone  necrotiche,  attorno  agli  ammassi  dei  parassiti,  più  dif- 
fuse e  meno  intense,  dove  i  parassiti  stessi  sono  più  disse- 
minati e  in  quantità  minore* 

Questo  reperto  adunque  ripete  quello  da  noi  ottenuto  negli 
animali^  per  le  infezioni  determinate  con  la  iniezione  degli 
streptococchi  nel  connettivo  sottocutaneo  e  nel  circolo. 

La  sola  differenza  che  troviamo  fra  gli  animali  e  Tuomo, 
consiste  nei  fatti  constati  in  quest'ultimo  nei  nuclei  delle  fibre 
muscolari,  e  che  io  inclino  a  ritenere  per  fenomeni  attivi  di 
reazione  o-dl  rigenerazione,  resi  incompletamente  manifesti 
per  una  fissazione  troppo  tardiva. 


Nel  %""  caso  si  trattava  di  un  giovanetto  che  da  un  mese  sof- 
friva di  pericardite  solida,  la  quale  apparentemente  non  dava 

àrtMvio  p«r  fo  Seitnsé  Mediche,  XIII.  ^ 


I.  N.  1.  —  a.  MiRoou 

e  ohe  invece  mori  airimprOTTiso, 

rezzabile. 

una  pericardite  solida  olaasica,  e  per 

oteva  notare  che  le  carni  del  cuore 

aistenti  al  taglio. 

iplicati  ripetutamente  i  metodi  più 

1  questo  caso  la  presenza  di  parassiti; 

prevedersi,  datando  la  malattia  da 

MIO  di  grande  importanza  le  altera- 

notarono  nel  miocardio.  L'epicardio 
70  perioardiale  in  un  ammasso  d'es- 
1  parte  amorfo,  ma  che  dalle  tracce 
3  permanevano  ancora,  doveva  rite- 
purulento;  tale  essudato  poi,  che  in 
ipresso  ad  */«  dì  quella  del  miocardio, 
{cardio  inspessito  a  coi  facevano  se- 
gravemente  alterate, 
vicine  all'essudato  erano  addirittura 
ice  si  trovava  un  connettivo  calloso, 
1  quale  in  molte  sezioni  non  si  rin- 
leo  che  conservasse  le  apparenze  di 
irì.  Dopo  questa  zona,  che  aveva  una 
in  media  alla  sezione  di  10  o  12  fibre 
i^  altra  in  cui  le  alterazioni  erano  mi- 
ire  muscolari  apparivano,  ora  rag- 
Iella  sostanza  contrattile,  ora  com- 
rstiziale  fortemente  aumentato.  Dopo 

seguiva  un'  altra  in  cui  le  fihre  coq- 
3ro  struttura  normale,  solo  che  erano 
olite  e  ridotte  di  numero, 
me,  ma  senza  paragone  più  abbon- 
econdazona  auddescritte,  esìstevano 
un  tessuto  di  granulazione,  per  lo 
cooli  vasi,  costituite  da  un  tessuto 
lioato  da  accumuli  di  leuoooiti.  Tali 
Lti  avevano  sostituito  co^  completa- 
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mente  la  struttura  del  cuore,  che  se  Tobbiettivo  cadeva  su  di 
«sse,  era  assolutamente  impossibile  riconoscere  il  viscere. 

Cosicché  si  può  concludere,  che  in  questo  caso  la  pericar- 
dite (qualunque  ne  fosse  stata  la  causa  specifica),  aveva  pro- 
dotto nel  miocardio  una  lesione  secondaria,  per  la  quale  un 
nomerò  ben  grande  di  elementi  contrattili,  nelle  parti  super- 
fciali  del  cuore  maggiore  che  nelle  profonde,  erano  andati 
distratti. 

Tutto  questo  rassomigliava  a  quanto,  in  forma  più  acuta, 
più  recente,  fu  osservato  nel  coniglio  per  inoculazione  nel 
j)eri(»trdio  dello  streptococco  piogeno. 


Bdogna,  20  Agosto  1888. 
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Clinica  medioa  di  Tonno  (Direttore  G.  Boizolo). 


SULLA  NATURA  CHIMICA 

E 

SULLA  SIGNIFICAZIONE  DIAGNOSTICA  DEI  SAPONI 

CONTENUTI    NELLE    FECCIE 


OSSERVAZIONI 

su.  DORO» 

MYA  Giuseppe 

Aaaisteate  nella  Clinica  medica  di  Torino, 
Docente  di  Patologia  medica  nella  B.  UDÌTeisltà. 


I. 

fi  cognizione  relativamente  antica  nella  medicina  la  presenza 
ii  sostanze  grasse  in  quantità  più  o  meno  rilevante  nelle  ma- 
terie fecali  in  casi  di  malattie  del  fegato,  delle  intestina  ;  ma 
specialmente  del  pancreas;  essa  risale  per  lo  meno  sino  a 
Bright  e  Brunner.  Ma  le  nozioni  precise  a  questo  ri- 
guardo datano  da  questi  ultimi  anni  e  sono  scarse. 

Gehrardt  (1)  per  il  primo  notò  nelle  feci  scolorate  degli 
itterici  una  quantità  enorme  di  cristalli  aghiformi  radunati 
per  lo  più  a  covoni ,  che  egli ,  basandosi  unicamente  sulla 
forma,  ritenne  formati  da  tirosina.  Essendogli  però  rimasti 
dei  dabbii  al  riguardo ,  fece  riprendere  lo  studio  delFargo- 
mento  dairOesterlein  (2),  il  quale  sottopose  tali  cristalli  ad 

(1)  Geiirardt,  Zeitsehrift  f.  Min.  Medicin,  1883,  S.  78. 

(2)  Oesterlein,  e  Faeoes  bei  Ikteras  ».  [Mittheilungen  aus  der  me- 
^iiiniichen  Klinik  zu  Wfirzburg,  I  Bd.  1885,  S.  2). 
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inalisi  accurata  e  griunse  alla  cooolusioQe,  che  essi  erano 
già  formati  da  tirosina,  sibbene  ds  saponi  magnesiaci, 
agioni  sulle  quali  si  basa  per  ritenere  che  tali  cristalli 
costituiti  da  saponi,  sono  specialmente  le  loro  condizioni 
>lubilità.  Essi  sono  infatti  solubilissimi  nell'alcool  bollente, 
alcool  freddo  e  nell'acqua  calda  addizionati  di  un  pò*  d'a- 
cloridrico.  Sarebbero  per  contro  insolubili  neiracqua 
la  e  calda,  nell'etere  e  negli  altri  ordinari  solventi  del 
«1.  Tutto  ciò,  egli  dice,  depone  per  la  natura  saponacea 
ili  cristalli.  Quanto  alla  presenza  della  magnesia  quale- 
saponificante,  egli  si  fonda  unioameate  su  ragioni  di  ana- 
a,  avendo  trovato,  cbe  fra  i  saponi  da  lui  preparati,  quelli 
presentavano  maggiori  caratteri  di  affinità  coi  saponi 
li  (astrazion  fatta  dalla  solubilit&  nell'acqua)  erano  ì  sa- 
.  di  magnesia. 

ìUa  natura  dei  cristalli  nelle  feci  si  occupò  poi  lo  Stadel- 
in  (1),  il  quale,  al  pari  di  Oesterlein,  ne  constatò  la  in- 
bilit&  nell'acqua  e  la  solubilità  nell'alcool  caldo,  e  perciò 
ìfìtA  anch'esso  quali  saponi.  Però  egli,  contrariamente  ad 
terlein,  ritiene  che  tali  saponi  non  siano  magnesiaci, 
sodici;  imperocché,  avendo  ricercato  il  magnesio  nelle  ce- 
di tali  saponi,  non  potè  dimostrarlo,  bensì  trovò  quantità 
ranti  di  sodio  (2).  Quasi  contemporaneamente  F.  Htìl- 
(3),  in  UD  lavoro  importantissimo  suirassorbimento  delle 
anze  grasse  per  parte  dell'intestino  nell'itterizia,  si  occupò' 
ndio  dei  cristalli  aghiformi  grassosi  anzidetti,  e  conchiuse 
essi  sono  formati  in  parte  da  acidi  grassi  superiori  liberi, 
larte  da  saponi;  i  primi  formerebbero  per  lo  più  cristalli 
grossi  ed  aguzzi  ed  avrebbero  un  aspetto  incurvato  a 
dello  soafo  di  una  penna;  i  secondi  sarebbero  più  corti. 

Stadelmann,  «  Fettkrfstalle  in  don  Pascei  ».  [D.  Archiv  f.  Min. 
.,  Bd.  XL,  S.  372). 

È  da  Dotarai  però  che  qaeat'A.  ammettendo  come  aodici  i  saponi 
i,  non  ne  apiega  la  insolubilità  ueiracqaa,  eaaeodo,  come  ognnno  ea,. 
iliiuimi  nell'acqua  i  comuni  saponi,  che  sono  per  lo  appunto  aodici. 

F.  Moller,  ■  Unteranchangen  aber  Iktera*  i.  {Ztittehrift  f.  kUn, 
.,  Bd.  Xtl,  S.  45). 
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e  tozzi,  meno  ag^ozzi  e  più  rettilinei;  per  lo  più  radunati  a 
covoni.  I  criatalli  di  acidi  fondono  con  facilità  sulla  fiamma, 
trasformandosi  in  goccioline  adipose  ;  quelli  da  saponi  esigono 
per  la  fusione  temperature  più  elevate  ;  i  primi  si  sciolgono 
nell'etere;  i  secondi  non  sono  solubili  in  tale  reagente,  se 
prima  non  vengono  assoggettati  all'azione  di  un  acido.  Sic- 
oome  i  saponi  fecali  non  sono  solubili  nell'acqua  calda,  essi 
sarebbero  probabilmente  saponi  terrosi  ;  non  fece  però  analisi 
della  base.  M&ller  però  non  ritiene  con  Oesterlein  cbe  i 
saponi  fecali  siano  esclusivamente  magnesiaci  ;  ma  crede  pos- 
sano pur  essere  saponi  di  calce,  che  non  sono  solubili,  fon- 
dandosi come  Oesterlein  su  ragioni  di  analogia. 

Ciò  per  quanto  riguarda  i  caratteri  chimici  e  morfologici 
dei  cristalli  grassosi  delle  feccie. 

Quanto  alla  loro  significazione  clinica,  riassumerò  breve- 
mente le  opinioni  dei  vari  autori,  che  si  occuparono  di  tale 
argomento,  senza  seguire  lo  svolgimento  storico  delle  idee. 

Mentre  alcuni,  come  il  Nothnagel  (1)  e  TBwald  (2)  non 
vorrebbero  attribuire  grande  importanza  alla  presenza  di  tali 
cristalli,  asserendo,  che  essi  si  possono  riscontrare  nelle  feccie 
di  individui  normali  (3),  altri  autori  fanno  notare  la  concomi- 


(i)  Nothnagel,  Beitrdge  zur  Physiologie  und  Pathologie  dés  Dar» 
me«.  Berlin,  1884,  S.  92-03. 

(2)  Bwald,  •  Klinik  der  Verdaaungakrankheiten  ».  Zweite  Auflage. 
Berlin,  1888,  Bd.  I,  S.  144. 

(3)  In  seguito  ad  ingestione  abbondante  di  sostanze  grasse,  una  certa 
qoantità  dì  queste  passa  nelle  feccie  in  massima  parte  sotto  forma  di 
sipooi  (Ys);  in  piccola  parte  sotto  forma  di  acidi  grassi  e  di  grassi  na- 
tarali  (Y$).  Però  a  regime  normale,  non  sorpassando  cioè  gli  84  gr.,  che 
fiorano  con  un  pò*  di  larghezza  nel  bilancio  organico  deiruomo  sano, 
tatto  il  grasso  paò  venire  assorbito.  Munk  trovò,  che  somministrando 
100  gr.  di  sego  o  lardo  comune  al  cane  di  peso  certo  inferiore  a  quello 
dell'aomo  medio  e  decisamente  carnivoro,  ^/g  venivano  assorbiti,  e  solo 
Vs  compariva  nelle  feccie.  —  Quindi  noi  possiamo  ritenere^  che,  a  regime 
normale,  i  cristalli  di  acidi  grassi  o  saponi  mancano  nelle  feccie;  ed  io 
non  potei  riscontrarli  nei  numerosi  esami  di  feci  normali  con  regime 
Tsrio,  che  ho  fatti  con  questo  intento.  Nelle  questioni  attinenti  all'assor- 
bimento dei  grassi  devesi  tener  conto  altresì  della  qualità  dei  grassi.  Fare 
che  i  grassi,  U  cui  punto  di  fusione  supera  un  certo  grado,  non  vengono 
pit  assorbiti;  così  Munk  trovò  che  la  lanolina  viene  completamente  re- 
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tanza  della  loro  preseoza  con  varie  alterazioni 
addominali.  Così  lo  Zi  ehi  (1)  li  trovò  abbondan 
caso  di  oancro  del  pancreas  con  itterizia;  il  Si 
due  casi  analoghi^  lo  Stadelmanu  (3)  in  un 
Simo  con  ulcerazione  diffusa  deir  intestino,  iofiltr 
lare  della  mucosa  enterica  e  del  miocardio,  tum 
dei  reni,  infiammazione  cronica  della  cistifellea, 
ritiene,  che  in  tali  casi  la  presenza  dei  cristalli 
dovuta  piuttosto  alla  difettosa  secrezione  del  si 
ed  all'impedito  assorbimento  del  contenuto  int 
all'itterizia;  e  ritiene  che  ulteriori  osservazìoui 
lucidare  la  questione,  se  piuttosto  all'una  che  al 
condizioni  sia  da  attribuirsi  la  loro  abbondante 
Il  Miiller  Bopracitato  ritiene,  che  essi  parlino  i 
io  favore  di  un  difettoso  assorbimento  dei  grat 
della  mucosa  intestinale,  piuttostochè  per  mala 
creas,  come  vorrebbero  gli  antichi,  avendoli  eg'. 
boodanti  specialmente  in  casi  di  steatorrea  i^fa 
lattie  del  peritoneo,  con  infiltrazione  grave  del 
mesenteriche  (4). 

Devo  da  ultimo  riportare  altre  osservazioni  i 
antiche,  nelle  quali,  sebbene  per  alcune  non  si 


spinta  d  all'i ateatiao.  L'olio  abbondontemeate  ìatrodotto  i 
dk  origine  a  paeudoliti  fecali,  oha  probabìlmante  lono  sapo 
11  fatto  della  limitaiioue  dell'aasorbìmento  dei  graisi,  ms 
carbonio  e  le  BOatanie  albQniiiiOBe  vengono  aaaorbiti,  aac 
quantità  eccedeota  la  media,  depone  in  favore  della  ipoi 
Seller  ed  altri  autoi-i,  che  diecateremo  in  aeguito,  la 
che  tale  assorbimento  aia  legato  ad  una  faniioue  vitale 
villi  inteatinali,  e  quindi  luacettivo  di  eeanrimento.  — 
nelle  ricerche  dei  grasai  nelle  feccìe,  deveai  tener  conto 
di  on'eccesaiva  ingeetione  e  della  qualità  dei  gniKL,  Ciù 
alcun  valore  diagnostico  alla  loro  ricerca. 

;l)  ZiehI,   1  Careinom  des  Pankreaa  nnd  Vrkommen  vo 
Im  Stuhlgang  ).  [D.  medie.  Wothenichrift.  1883,  S.  53 

(2)  Sauter,  i  Zwei  PftUe  von  Carcinom  des  Paakreas 
eertat.  Citato  da  Ewald,  loco  citato. 

(3)  StKdelmaan,  loco  cit. 

(4)  F.  MUller,  loco  cit,  S.  66. 
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di  sostanze  grasse,  è  lecito  ad  ogni  modo  Tammettere,  che  si 
tratti  di  casi  analoghi  ai  suddescritti.  Una  di  qaeste  è  spe- 
cialmente interessante  per  il  mio  studio,  inquantochè  concerne 
casi  clinici  analoghi  a-  quello  da  me  riferito. 

Bamberger  (1)  osservò  in  due  casi  d'incompleta  chiusura 
deirintestino  crasso  una  particolare  modificazione  delle  masse 
fecali  emesse  a  grandi  intervalli.  Esse  erano  completamente 
scolorate  e  con  aspetto  argilloso  (thonartig),  come  neirittero 
da  chiusura  delle  vie  biliari,  quantunque  non  esistesse  alcun 
impedimento,  t  Io  non  sono  in  grado,  dice  il  Clinico  viennese, 
di  spiegare  questo  fatto;  forse  dipende  da  diminuzione  della 
secrezione  o  da  uno  svuotamento  momentaneamente  impedito 
per  ragioni  meccaniche  » . 

Nothnagel  (2)  osservò  parecchi  casi  di  feci,  ch'egli  chiama 
acolicìie  senza  Utero:  tutte  avevano  in  comune  di  contenere 
molti  cristalli  di  grasso  (l'A.  non  ne  precisa  ulteriormente  la 
natura).  I  soggetti  in  questione  erano  colpiti  da  svariate  ma- 
lattie: leucemia,  cancro  gastrico  ed  intestinale,  catarri  ente- 
rici specialmente  in  bambini.  Ritornerò  più  tardi  sulla  spie- 
gazione, che  Teminente  clinico  dà  di  questo  fatto;  per  ora 
mi  limito  a  far  notare  che  in  tutti  i  casi  da  lui  descritti  era 
lecito  di  pensare  ad  un  mancato  assorbimento  dei  grassi  per 
lesione  della  porzione  assorbente  del  tenue. 

Volendo  esprimere  in  poche  parole  i  concetti  dominanti  ri- 
guardo alla  composizione  chimica  ed  alla  significazione  dia- 
gnostica dei  cristalli  grassi  nelle  feci,  noi  diremo  che  si  ritiene 
in  generale  essere  dessi  formati  in  massima  parte  da  saponi  ; 
si  è  però  incerti  intorno  alla  natura  della' base,  che  non  venne 
sinora  analizzata  con  esattezza  e  sarebbe  calce,  magnesia  o 
soda  a  seconda  dei  varii  autori. 

Quanto  alla  loro  significazione  diagnostica,  mentre  alcuni 


(1)  Bamberger,  a  Die  Krankbeiten  des  cbylopoetisohen  Systems  ». 
{yirehofo's  Handbuch  der  speeiellen  Pathologie  und  Therapie,  Bd.  VI). 

(2)  Nothnagel,  loco  cit.,  §  8,  pag.  127.  «  Acholische  Darmentleerungen 
<^eIkteniB».  —  Vedi  anche  Jaksch,  «  Klinische  Diagnostik  innerer 
Krankheiten,  etc.  »,  Wien,  1887,  pag.  166. 
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autori  recenti  ed  accreditati  ne  mettono  in  dubbii 
valore,  altri  iocliasDo  ad  ammettere  ohe  depODgao 
di  un  difettoso  o  mancante  asaorbimento  dei  grassi; 
caso  esiste  sìnora  nella  letteratura,  a  mia  oonoscen 
il  quale  dimostri  tal  fatto  in  modo  inconousso,  esi 
casi  di  Stadelmann  e  di  Uilller  siano  generali 
plessi,  acoompagoati  da  gravi  disturbi  generali  (( 
bercolosi,  stati  marautici  per  varie  cause)  e  no: 
quindi  isolare  il  fatto  dell'alterato  assorbimento  de 
altri  fattori  apparentemente  non  meno  importanti  n 
dei  saponi  fecali. 

Io  quindi  ritengo  non  privo  di  una  certa  importi 
tributo  clinico  obe  intendo  portare  in  tale  argomen 
tochè  esso  mi  valse  a  dilucidare  i  dubbt  ohe  resi 
lato  chimico  della  questione  ed  a  chiarire  esattami 
tura  dei  cristalli,  per  altra  parte  a  mettere  in  evii 
portanza  grande  che  essi  hanno  nella  diagnosi  di  qi 
oscurissimo  di  malattie,  che  sono  le  dispepsie  iute 


II. 


B.  Luigia,  tessitrice,  d'anni  25.  Coniugata.  Domicilia 
(Piemonte).  Stette  nella  Clinica  medica  generale  dal  "i 
naie  dell'anno  18S8. 

Anamnesi.  —  Inimnoe  da  labe  gentilizia. 

Menstruata  per  la  prima  volta  a  17  anni;  maritata 

Tre  partì  con  gravidanie  regolari.  Due  figli  sani:  il  ter; 
perìodo  della  dentiziona.  L'ultimo  parto  avvenne  nell'ot 

Non  sofferse  alcuna  malattia  prima  della  presente. 

Ebbe  sempre  eccellente  appetito  e  le  funzioni  digest 
pieno  sempre  bene.  Esclnsa  iu  modo  assoluto  la  precede 
e  di  qualsiasi  forma  di  malattia  intestinale  cronica. 

Le  sofferenze,  per  cui  ricorre  alia  Clinica,  datano  d 
vale  a  dire  da  na  mese  dopo  l'altimo  parto.  Nel  mes 
sDccessivo  ^stette  perfettamente  bene  ed  allattò  il  bai 
avrebbe  fatta  un'indigestione  di  cibi  pesanti,  in  seguiti 
si  stabilirono  gl'incomodi,  che  più  non  cessarono.  Nel  ] 
strapazzo  gastrico  ebbe  vomito  degli  iugestì,  cefalea,  mi 
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aerale;  i  feaomeai  geoerali  cessarooo,  ma  persistette  per  qualche 
mese  il  vomito  degli  ingesti,  che  si  manifestava  a  circa  quattro 
ore  di  distanza  dai  pasti  e  non  si  verificava  più  d*ana  volta  al  giorno. 
Questo  fenomeno  ò  ora  cessato  da  circa  un  anno  e  solo  avverte 
intercorrentemente  qualche  conato  non  seguito  da  vomito.  Uni- 
tamente al  vomito,  l'ammalata  cominciò  ad  avvertire  dei  dolori 
localizzati  principalmente  airepigastrio,  irradiantisi  anche  al  dorso 
e  sensibili  specialmente  a  due,  tre  ore  di  distanza  dalla  ingestione 
del  cibo,  e  l'ammalata  interrogata  al  proposito  aggiunse  «  di  qual- 
siasi sostansa  alimentare  »,  ohe  per  le  sue  condizioni  di  povertà, 
è  principalmente  costituita  da  cibi  grossolani.  Questi  dolori  costi- 
tuiscono la  sofferenza  attualmente  più  molesta  e  tenace.  Oltre  ai 
dolori  l'ammalata  si  accorse  di  un  senso  di  guazzamento  in  corri- 
spondenza della  regione  ombelicale,  che  si  manifesta  in  qualsiasi 
ora  della  giornata,  anche  a  digiuno  ;   non  sa  dirci  quando  abbia 
avuto  principio  questo  fenomeno.  L'alvo  ò  aperto  ;  feci  per  lo  più 
formate,  non  scibaliformi,  di  aspetto  cinereo,  anzi  completamente 
incolore:  non  furono  mai  nere,  nò  mai  ebbe  vomito  di  sangue.  Mai 
itterizia;  mai  febbre  constatata  ;  appetito  conservato;  stato  generale 
qoasi  punto  deteriorato.  Nessuna  cura  efficace,   compresa  quella 
compiata  per  40  giorni  nell'Ospedale  di  Chieri. 

Stato  presente  (7  gennaio  88).  —  Peso  Kgr.  58.  —  Costruzione 
scheletrica  regolare.  —  Pannicolo  adiposo  abbondante  discretamente. 

—  Colorito  sano:  nessun  indizio  di  colorito  itterico  o  subitterrico. 

—  Non  si  palpano  glandule  linfatiche  indurate  in  nessuna  parte 
del  corpo. 

Lingua  pulita. 

Nulla  di  anormale  da  parte  dell'apparato  respiratorio  e  circolatorio. 

Fegato.  —  Nella  parasternale  destra  dal  margine  superiore  della 
6^  C.  all'arco  impalpabile  ed  indolente. 

Milza.  —  Non  reperìbile  l'area  splenica  alla  percussione,  perchè 
occupata  da  una  zona  di  timpanismo  molto  chiaro.  Impalpabile. 

ADDOME.  —  Piuttosto  tumefatto,  specialmente  a  spese  dei  due 
quadranti  inferiori,  dove  la  pelle  ò  abbondantemente  smagliata. 
Leggermente  depresso  l'epigastrio.  All'ispezione  si  vedono  di  quando 
in  quando  disegnarsi  sotto  la  cute  delle  tumefazioni  mobili,  le  quali 
8i  producono  anche  per  effetto  di  stimoli  meccanici  ;  si  formano 
laperiormente  all'ombelico  e  si  dirigono  in  basso  ed  obliquamente 
verso  .destra,  dove  scompaiono.  Talora  il  fenomeno  si  produce  in 
modo  più  rilevante,  le  tumefazioni  in  numero  di  2  o  3  compaiono 
contemporaneamente  al  disopra  e  al  disotto  dell'ombelico,  sono  di 
dimensioni  notevoli  (quanto  un  uovo  di  tacchino),  e  durante  i  mo- 
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sì  aTTOrtoDO  dei  rumori  ài  gorgoglio,  dovati  evidentemente 
nento  di  liquido  nnitameate  a  gaa.  Esai  noe  durano  mai 
'  a  2*;  e  provocano  all'ammalata  dolori  intensi. 
;ta  quanta  la  superficie  addominale,  ma  specialmente  nella 
jottoombelicale  si  provoca  colla  palpailone  nn  distinto  td- 
gaazzameato,  con  timbro  nettamente  metallico.  Qnevto 
9nto  si  ottiene  in  qualsiasi  ora  della  giornata  con  intensità 
30  uguale.  Alla  perciisaione  si  determina  nella  regione  iO' 
leale  nna  zona  irregolarmente  globosa  con  timbro  timpanico 
molto  grave,  limitata  in  basso  a  circa  4  cm.  dall'ombelico 
tnsitÀ  che  nelle  parti  laterali  s'incurva  in  alto,  in  modo 
lere  l'aspetto  di  una  mezsa  luna  a  concavità  superiore, 
l'ammalata  in  posiiìone  eretta,  la  sede  del  gnazzamento 
«  e  della  sottostante  ottusità  si  sposta  nn  po'  in  basso.  In 
regione  dell'addome,  anche  affondando  profondamente  le 
palpano  tumori. 

urina  nulla  di  particolare;  all'infaori  di  nna  quantità  pint- 
isibile  di  indacano. 

to  il  concetto  di  un'ectasia  di  qualche  tratto  del  tubo  gastro- 
si  passò  all'esame  diretto  della  funzione  gastrica,  per  ve- 
nel  ventrìcolo  si  avesse  a  localiziare  l'alterazione,  e  devo 
per  il  risultato  del  primo  esame  inclinavo  a  questa  idea, 
otta  la  sonda  a  digiuno  (a  12  ore  di  distanza  dall'altimo 
neutre  il  guazzamento  era  molto  manifesto,  si  trovb  che  il 
lo  era  perfettamente  vuoto  e  l'acqua  di  lavatura  usci  lim- 
l'era  entrala.  II  guazzamento  non  si  modificò  a^tto  per 
i  questa  procedura.  A  7  ore  di  distanza  dalla  sommini- 
I  della  razione  di  Leube  lo  stomaca  si  presento  pure  por- 
te vuoto,  addimostrando  per  tal  modo  integra  la  sua  suffl- 
lecoanica,  giusta  le  idee,  che  attualmento  si  posseggono  a 
ignardo.  —  3  ore  dopo  la  somministrazione  della  stessa 
astrassi  dal  ventricolo  dei  residui  alimentari  digeriti  quasi 
mente,  il  cui  filtrato  diede  una  reazione  dell'acido  idro- 
aanifesta,  no  grado  di  acidità  fisiologico  (corrispondente  a 
di  idrato  sodico  per  100)  ed  un  contenuto  abbondante  di 
ì  propeptone.  Introducendo  nel  ventrìcolo  una  sonda  ad  apice 
>,  quale  si  adopera  per  le  applicazioni  elettriche  endoga- 
BÌ  giunse  ad  awertirns  la  punta  a  circa  4  dita  trasverse  al 
leir ombelico.  Dovettesi  quindi  concfaindere,  che  lo  stomaco 
punto  dilatato,  giacchò  la  parto  più  declive  della  sua  grande 
a  non  giungeva  all'ombelico;  vale  a  dire  si  trovava  parecchi 
ri  al  disopra  del  luogo,  dove  avveniva  il  diguazzamento, 
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ohe  la  fanzioDalità  ohimioa  e  meocanica  del  yentrioolo  era  integra. 
n  goazzamento  doveva  quindi  attribuirsi  all'ectasia  di  una  porzione 
più  bassa  del  tubo  digerente,  vale  a  dire  dell'intestino. 


Giunto  a  questo  punto  mi  tornò  alla  mente  lo  scoloramenta 
delle  fecole  denunciatomi  dalla  paziente  ;  e  pensai  che  questo 
sintomo  potesse  contribuire  ad  illuminarmi  intorno  alla  sede 
dell'ectasia  intestinale.  Ma  prima  di  procedere  oltre  nel  lavoria 
diagnostico,  mi  sia  permesso  di  soffermarmi  alquanto  suU'e- 
same  chimico  e  microscopico  di  dette  fecole,  essendo  questa 
ano  fra  i  principali  scopi  propostimi. 

Quanto  ai  caratteri  grossolani  le  feccie  erano  formate  di 
dimensioni  affatto  normali,  di  quantità  piqttosto  abbondante 
(circa  300  gr.  nelle  24  ore).  Esse  erano  affatto  scolorate;  d'uD 
grigiastro  chiaro  splendente;  scarsamente  fetide.  Schiacciate 
snl  portaoggetti  si  spiaccicano  con  perfetta  regolarità. 

All'esame  microscopico  si  presentano  costituite  quasi  total- 
mente  da  un'infinità  di  cristalli  aghiformi ,  radunati  per  lo 
più  a  covoni,  a  stelle,  di  cui  alcuni  per  il  loro  fitto  aggrup- 


Wc. 


6  Ss  ibSÌSto  (  H.rtnsck.  octìare  8.  obiettilo  8. 

Pimento  simulano  dei  cristalli  di  leuoina  (V.  Fig.  annessaX 
finitamente  a  scarsi  residui  vegetali  ed  a  pochissime  fibre 
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muBColari.  Nessun  uovo  di  elminto  (1).  Siccome  Tammalata 
non  era  punto  itterica  e  non  esistevano  altri  sintomi  di  alte- 
rata funzione  epatica,  non  riuscivo  a  spieg^armi  lo  scoloramento 
delle  feccie.  Ma  non  tardai  a  scoprire  che  desso  era  solo  ap- 
parente; in  realtà  esse  erano  ricchissime  del  prodotto  fisio- 
logico della  trasformazione  intestinale  dei  pigmenti  biliari, 
cioè  della  urobilina,  che  potei  estrarre  in  (Quantità  abbondan- 
tissima mercè  Talcool  etilico  acidificato  e  verificare  facilmente 
mercè  la  fluorescenza  del  cloruro  di  zinco  e  l'indagine  spet- 
troscopica. Lo  scoloramento  era  dunque  solo  apparente  ;  e  noi 
dobbiamo  ammettere,  appoggiandoci  al  nostro  caso,  che  le 
feci  cineree  possono  essere  tali,  perchè  il  pigmento  fisiologico 
rimane  mascherata  da  altre  sostanze  con  aspetto  biancastro  ; 
e  quindi  sarebbe  erronea  in  tal  caso  Tappellazione  di  acoliche, 
che  alcuni  accordano  senz'altro  alle  feci  grigiastre. 

Così  il  Nothnagel  nei  casi  sopra  riferiti  di  feci  acoliche 
senza  ittero,  quantunque  ammetta  che  la  mescolanza  di  molto 
grasso  possa  fare  impallidire  le  feci,  aggiunge  che  non  può 
menomamente  dobtt&rai  che  il  colorito  argilloso  sia  dovuto  a 
mancanza  di  bile  ;  egli  però  net  aaoi  casi  non  ha  cercato  nelle 
feci  la  presenza  deirurobilina  e  del  relativo  croniogeno.  Lo 
scoloramento  delle  feccie  nella  maggior  parte  delle  sue  osaer- 
vazioni  non  era  duraturo,  potendosi  alternare  scariche  colorite 
e  scolorite  ;  anzi  talora  le  deiezioni  solide  erano  scolorite  sol- 
tanto per  un  tratto,  mentre  il  rimanente  aveva  la  colorazione 
normale.  In  presenza  della  varietà  dei  casi  egli  non  sa  trovare 
alcuna  spiegazione,  e  pensa,  come  Bamberger,  ad  un  tem- 
poraneo impedimento,  senza  dare  soverchio  peso  a  questa 
ipotesi,  anzi  conchiude:  vielleicht  hringen  welter  e  Beobach- 
tungen  eine  geklàrte  Auffassung.  A  me  pare  che  il  mio  caso 
spieghi  chiaramente  il  fenomeno,  avendo  io  dimostrato  che  i 
saponi  mascherano  il  colore  dovuto  airurobilina.  Feci  d'appa- 
renza cretacea  estratte  con  Talcool  acidificato  contengono 


(1)  Dalle  feccie  noil  si  estraggono  traccie  di  glacosio  ed  appena  debolìs* 
Bime  traocie  di  soatansa  albaminoaa.  La  loro  reasioae  è  debolmoote  adda. 
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I  grandi  quantità  di  urobilina;  sottraendo  il  girasse  airalimen« 
tazione  della  paziente,  come  vedremo  in  appresso,  le  feci  ridi- 
Tentano  brune  per  urobilina;  ridiventano  cineree,  anzi  ere- 
mose,  somministrando  abbondantemente  i  grassi.  Nothnagel 
dice:  i  grassi  non  bastano  a  mascherare  i  pigmenti  biliari  e 
relativi  prodotti  di  trasformazione,  perchè  feci  contenenti  molto 
grasso  erano  pur  gialle  o  brune.  Ma  qui  è  questione  più  di 
qualità,  che  di  quantità.  Nothnagel  a  proposito  delle  so- 
stanze grasse  trovate  nelle  feccie*  dice  che  talora  si  trovavano 
sotto  forma  di  goccie,  per  lo  più  coiraspetto  di  cristalli  aghi- 
formit  i  quali  presentavano  le  reazioni  ordinarie  del  grasso, 
vale  a  dire  si  discioglievano  neiretere,  ecc.  Trovò  sempre  in 
quantità  scarsa  il  grasso  saponificato  con  calcio.  Dunque  non 
9i  trattava  certo  nella  maggior  parte  dei  casi  di  saponi  che 
SODO  insolubili  neiretere.  Ora  sono  le  feci  saponacee  (casi  di 
Stadelmann,  Oesterlein,  Mùller),  che  sf  presentano 
sempre  scolorate,  anche  senza  essere  acoliche,  ciò  che  devesi 
all'aspetto  bianchissimo,  argentino  dei  saponi  stessi,  mentre 
i  grassi  ordinari!  (olii,  burro,  sego,  ecc.)  sono  trasparenti. 
Mescolando  intimamente  feci  normali  e  saponi  ottenuti  dalle 
feccie  della  mia  ammalata  in  proporzioni  uguali,  potei  dar  loro 
un  aspetto  aflSatto  cinereo. 

Con  queste  cognizioni  è  &cile  spiegare  i  fatti  osservati  da 
da  Nothnagel  e  le  variazioni  di  colore  meglio  che  con  tem- 
poranei impedimenti  al  deflusso  biliare,  così  difficili  a  mettere 
in  accordo  coi  dati  clinici  e  fisiologici.  Le  variazioni  delle 
sostanze  grasse  nel  regime  in  simili  casi  d'impedito  assorbi- 
mento sono  quelle  che  variano  l'aspetto  delle  feci  ;  ed  in  uno 
stesso  cilindro  fecale  rappiccicarsi  di  molti  saponi  ad  una  por- 
zione la  scolorisce  ;  mentre  Taltro  tratto  rimane  normalmente 
colorito.  Ora  in  tutti  i  casi  di  Nothnagel,  come  già  sopra 
ftoeumio  rimarcare,  doveva  certo  soffirire  Tassorbimento  dei 
grassi  speeialmente  nei  carcinoma  intestinale  e  nel  catarro 
diffuso. 

A  questo  riguardo  mi  sia  pure  permesso  di  accennare  ad 
un'opinione  di  Mùller,  il  quale  asserisce  che  il  colorito  delle 


1 


XIll.  N.  2.  ~  Q.  MTA  IS 

Dea  alla  natura  deiralim«nto,  inquan- 
i  un  sano  con  regime  latteo  sono  giallo- 
tengano  pimment!  biliari  modificati , 
dieta  carnea  sono  nere,  quantunque 
'ero;  ma  deve  intendersi  nel  senso,  ohe 
ìU'urobilina,  pigmento  normale  delle 
le  coperto  da  altre  sostanze  con  colorito 

are  con  feci  dell'apparenza  di  quelle 
la  Oesterlein,  Stadelmann  e  MQl- 
e  queste  proTenivano  da  un'ammalata 
cirrosi  epatica,  tubercolosi  o  carcioo- 
mesenteriche  e  della  mucosa  intesti- 
«  da  una  grave  ectasia  intestinale  con 
iza  disturbi  generali  di  entità.  Volendo 
e  possibilmente  i  dubbi  lasciatimi  dalle 
tti  autori,  raccolsi  ingenti  quantità  di 
chimica,  di  cui  riassumo  in  poche  pa- 

a  costituente  le  feci  nella  loro  quasi 
tuosa  è  insolubile  nell'acqua,  nell'etere, 

completamente  insolubile  nell'alcole 
36  solubilissima  nell'alcole  bollente.  Ri- 

per  la  preparazione  e  la  purificazione 
ione.  Vale  a  dire  esaurii  ripetutamente 
Daterie  fecali  su  filtro;  e  raccolto  l'ai- 
!fì-eddamento  una  grande  quantità  di 
Ila  medesima  forma  di  quelli  trovati 
italli  vennero  quindi  purificati  con  suo- 

neir&lcool,  sino  a  che  perdettero  com- 
iminiscenza  di  odore  fecale  e  l'alcool 
lamento  si  presentò  afibtto  incoloro.  La 
[uesta  sostanza  arrossa  la  carta  di  tor- 
[  purificata  venne  quindi  essiccata  sino 
loia  per  lungo  tempo  entro  vaso  grande 
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Temperatura  di  fusione.  —  Comiùoia  a  dare  indizio  di  fu- 
sione  a  72*"  0  ;  la  maggior  parte  è  fasa  fra  SS^"  ed  88®  C  ;  rimane 
sempre  un  leggerissimo  residuo  infusibile  anche  a  T  più  ele- 
vate (sali  inorganici?).  Questa  materia  sperimentata  opportu- 
namente alla  saponificazione  non  dà  glicerina. 

Dal  sapone  prodotto  trattato  con  acido  cloridrico  si  estrag- 
gODO  acidi  grassi  (riconoscibili  &cilmente  per  le  loro  condi- 
zioni di  solubilità)  che  fondono  a  61''  e  si  solidificano  a  SS"". 

Dalla  sostanza  fatta  bollire  con  acido  cloridrico  si  separano 
parimenti  degli  acidi  grassi,  che  fondono  come  i  precedenti. 
Dal  liquido  acido  cristallizza  del  cloruro  di  sodio  (  il  sodio 
venne  anche  identificato  col  piro  antimoniato  acido  di  po- 
tassio). Questo  fu  raccolto  e  pesato  e  si  trovò  che  la  materia 
in  questione  conteneva  circa  il  4  %  eli  sodio  (1).  Non  si  tro- 
vano nelle  ceneri  di  questa  sostanza  né  calcio,  né  magnesio 
e  traocie  appena  dubbie  di  potassio. 

1  cristalli  fecali  nel  mio  caso  non  erano  dunque: 
P  formati  da  grassi  propriamente  detti  (eteri  salini  della 
gflioerina  cogli  acidi  grassi)  perchè  colla  saponificazione  ese- 
guita colla  calce  non  si  ottenne  la  benché  menoma  traccia  di 
glicerina. 

2®  formati  da  acidi  grassi  liberi  per  la  temperatura  di 
fusione  più  elevata  di  quella  dei  comuni  acidi  grassi  (stearico, 
palmitico  ed  oleico). 

Bifflaneva  quale  unica  ipotesi  che  fossero  saponi  di  sodio. 
Ma  due  fatti  rimanevano  inesplicati  : 

l' L'insolubilità  nell'acqua  specialmente  a  caldo,  sapendosi 
che  gli  ordinari  saponi  alcalini  sono  in  questa  discretamente 
solubili  (1  :  lOH^O  a  100<»;  1 :  50H,0  a  freddo). 

2f*  11  contenuto  in  sodio  inferiore  circa  della  metà  a  quello 
di  un  ordinario  sapone  di  soda. 

La  spiegazione  di  questo  fatto  mi  venne  data,  scorrendo  it 


(1)  La  determinanone  esatta  qualitativa  e  quantitativa  della  base  venne 
fatta  dal  Prof.  Paolo  Tassinari  della  R.  Università  di  Pisa,  al  quale 
debbo  esprìmere  la.  mia  viva  riconoscenza  per  gli  utili  consigli^  che  voile 
danni  in  questa  ed  altre  mie  analoghe  ricerche. 

ArtìwBio  per  l9  Seiénge  M§dieh$g  XIII.  ^ 
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uioa;  dove  è  detto  che  ì  saponi  pos- 
ri.  Questa  oogDìsioae  data  sino  dai 
al  (1)  Bulla  saponificazione,  il  quale 
il  il  nome  di  sur-savons,  e  indicato 
)  formaziODe  è  il  lasciare  a  sé  una 
lario  in  moltiBsima  acqua  per  lungo 
:i  saponi  acidi ,  ammuKa  da  tutti  i 
to  alcuno  gli  Autori  che  si  occupa^ 

IT  (2)  a  proposito  degli  stearati,  dei 
si  distinguono  1  sali  neutri  dai  sali 
■  stearato  acido  di  soda  (pag.  534)  è 
rma  disoiogliendo  1  parte  ài  stearato 
3qua  bollente  ;  il  sale,  che  si  precipita 
iscioglie  quindi  nell'alcool  bollente, 
la  arrossa  la  carta  di  tornasole.  A 
leutro  potassico  egli  dice:  una  sotu- 
Lle  in  100  p.  di  acqua  bollente  si  de> 
EfVeddamento ,  cedendo  all'acqua  */, 
andò  una  mescolanza  cristallizzata  di 

coll'impiego  di  una  maggior  quaD> 
Bizione  del  sale  neutro  è  completa, 
n  1000  p.  di  acqua  la  metà  della  po- 
le  e  tutto  l'acido  stearico  precipita 
io  di  potaeaio.  Lo  stesso  allo  incirca 
;gli  oleati  alcalini,  dove  si  dioe  che 
!  nell'acqua,  solubile  facilmente  nel- 
ildo.  Tutti  gif  acidi ,  anohe  l'acido 

l'oleato  neutro,  separando  dell'acido 

3)  nel  capitolo  sugli  oleati  e  sugli 


[mie  organiqoe  i.  Bruxelles,  1843,  psg.  5S9, 
Cbimie  organiqna  *.  Parla  1854,  Tome  dm- 
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stearsti  (pa?.  552)  parla  esiandio  di  salì  acidi  e  neutri.  Gli 
oleati  a  eccesso  di  acido  sono  insolubili  neiracqua  (859).  Oli 
stearati  neutri  alcalini  si  sciolgono  in  una  piccola  quantità 
di  acqua.  Oli  stearati  acidi  sono  insolubili  nell'acqua  ;  solubi- 
lissimi nell'alcool  a  caldo.  L'acido  stearico  ha  una  gran  ten- 
denza a  formare  dei  sali  acidi  ;  basta  allungare  con  acqua  la 
solaaione  degli  stearati  neutri  a  base  dì  alcali^  percbè  si  pre- 
cipitino i  bistearati  sotto  forma  di  scagliette  brillanti,  dotati 
d'ano  splendore  argentino,  senza  odore  e  dolci  al  tatto. 

Eolbe  (1)  ammette  pure  lo  stearato  acido  di  potassio  e 
sodio;  parlando  di  quest'ultimo  dice  che  forma  una  polvere 
bianca  priva  di  odore  e  sapore,  insolubile  nell'acqua,  facil- 
mente solubile  nell'alcool  caldo.  La  sua  soluzione  alcoolica  ar- 
rossa la  carta  di  tornasole  (p.  967). 

Gmelin  (2),  Beilstein  (3),  Fehling  (4),  oltre  agli  oleati 
«d  agli  stearati,  ammettono  pure  i  palmitati  acidi,  di  cui  gli 
autori  succitati  non  parlano  e  danno  la  seguente  formola: 
Palmitato  neutro 

C,^H„NaO,. 
Palmitato  acido 

C,eH3,NaO,  +  C,eH3,0,, 

fbrmole  applicabili  agli  stearati  (5). 

Dalle  citazioni  dei  suddetti  Autori  risulta  che  le  proprietà 
dei  cosidetti  saponi  acidi  di  soda  collimano  perfettamente  colle 


(1)  Rolbe,  Enciclopedia  chimica  di  Otto-Graham.  «  Lehrbuch  der  or- 
ganischen  Chemie  »,  Hd.  I,  Braunschweig,  1854,  S.  964,  967. 

(2/  GmelÌD^  e  Handbach  der  organisehen  Chemie  ».  Heidelberg  1886, 
VìerteB  Band,  pag.  1530. 

(3)  Beile tein,  «  Handbuch  der  organisehen  Chemie  ».  Hamburg  und 
Leipzig  1885.  Zweite  Aaflage.  Bd.  J,  S.  419,  421. 

(4)  Fehling,  *  HandwOrterbnch  der  Chemie  ».  Braunschweìg  1886, 
pag.  1119. 

(5)  Come  risalta  dalla  formola  riportata,  i  saponi  acidi  non  devono  con- 
liderarsi  quali  sali  acidi  nel  senso  di  quelli  derivati  dagli  acidi  con  pitk 
atomi  d'idrogeno  sostituibili,  quali  il  solforico,  il  fosforico,  ecc.;  ma 
piuttosto  come  aggregazioni  molecolari  di  acidi  grassi  e  di  saponi  neutri. 
Ad  ogni  modo,  non  essendo  la  questione  peranco  risolta,  ho  preferito  chia- 
marli cosidetti  saponi  acidi  per  nulla  compromettere. 


Voi.  XIII.  N.  S.  —  a.  Hit  46. 

BapoDÌ,  che  io  estrasai  dalle  feci  della  mia  pa- 
abilità  qell'aoqua,  facile  solubilità.  Dell'alcole  boi- 
amento  della  carta  di  tornasole  per  parte  della 
KKilica  ;  contenuto  in  sodio  aguale  incirca  alla 
lo  dei  saponi  neutri  j  punto  di  fusione  intermedio 
saponi  neutri  e  degrli  acidi  grassi  liberi.  Io  noQ 
a  qualificare  come  tali  i  saponi  fecali  in  que- 
andomi  io  tal  modo  le  apparenti  coutraddizioni 
precedenti;  e  ritengo  che  di  uguale  natura  fos- 
imente  quelli  descritti  da  Oesterleìn,  Moller 
nn.  [n  qual  modo  essi  si  formino  nel  tubo  inte- 
ì  difiScìle  il  concepire;  ma  prima  dì  affrontare 
fisiologico,  mi  sìa  permesso  di  procedere  nell'a- 
.  del  caso  che  ho  descritto, 
unque  a  che  fare  con  un  caso  di  ectasia  di  una 
'intestino,  nella  quale  i  grassi  venivano  costan- 
inti  dall'economia  sotto  forma  di  saponi  acidi  ; 
e  parole  non  avveniva  l'assorbimento  dei  grassi, 
colpita  dall'eotEisia  la  porzione  del  tenue ,  ohe  è 
Lle  assorbimento;  l'ectasia  e  la  lesione  anatomica 
avevano  abolito  tale  funzione:  mi  era  logico 
che  l'assorbimento  delle  soetanze  grasse  è  legato 
te  ed  indissolubilmente  all'integriti  anatomica  e 
Ila  porzione  villosa,  cioè  superiore  del  tenue;  e 
'0  recare  un  po'  di  luce  nella  parte  teorica  co- 
i  di  tale  funzione.  È  necessario  però  ragionare 
Identro  in  tale  questione. 

he  riguardano  l'assorbimento  dei  grassi  sono  es- 
tro (1): 

si  emulsionati  dalla  bile  e  dal  succo  pancreatico, 
lificati  dal  succo  pancreatico  vengono  vuoi  come 
listone  di  grassi  propriamente  detti,  vuoi  come 
come  acidi  grassi  assorbiti  attraverso  la  mem- 


t«orle  muo  diffaiameoto  descritte  nel  trattato  di  Bwald 
ilo  XI,  pag.  164. 
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braoa  epiteliale  dei  villi  intestinali  per  un'azione  mecoanioa 
favorita  da  varie  oircostauze  :  a)  poricanali  della  lamella  che 
riveste  la  porzione  interna  delle  cellule  epiteliali  ;  b)  azione 
osmogena degli  acidi  biliari  (esperienza  di  Wistinghansen). 
2^  Il  grasso  sotto  forma  di  goccioline  viene  trasportato 
dai  corpuscoli  linfatici  neirinterno  del  villo,  quindi  nei  vasi 
linfatici  (Zawarykin  e  Wiedersheim). 

3<>  L'assorbimento  e  la  digestione  dei  grassi  sotto  qua- 
lunque forma  è  determinata  in  prima  linea  da  combinazioni 
chimiche  prodotte  da  una  funzione  vitale  delle  cellule  epiteliali, 
<;he  tappezzano  il  villo  intestinale;  tale  cellula  rimane  essa 
stessa  per  effetto  di  tale  funzione  modificata  e  continuamente 
usata  (Hoppe-Seyler)  (1). 

Fra  queste  teorie  Tultima  è  quella  che  offre  per  sé  le  mag- 
giori probabilità;  essa  porge  un  validissimo  contributo  a  quella 
dottrina  della  digestione  gastro-enterica,  che  va  facendosi  fa- 
ticosamente strada  attraverso  alle  diligenti  indagini  dei  mi- 
gliori osservatori,  e  tende  a  dimostrare  che  la  mucosa  del- 
Tapparato  digerente  non  è  semplicemente  attraversata  dai 
prodotti  di  elaborazione  degli  alimenti  per  parte  dei  succhi 
digestivi,  ma  è  un  laboratorio  attivissimo,  dove  la  mercè  di 
attività  chimiche,  inerenti  alla  vitalità  deirepitelio,  le  sostanze 
alimentari  già  chimiflcate  o  ohilificate  subiscono  delle  modi- 
ficazioni ulteriori,  che  le  rendono  più  facilmente  assorbibili  ed 
assimilabili. 

L'osservazione  clinica  da  me  riferita  parmi  deponga  in  fa- 
vore della  teoria  di  Hoppe-Seyler  e  le  porti  anzi  un  valido 
conforto.  Nel  nostro  caso  infatti  si  può  escludere  con  piena 
ragionevolezza  una  alterazione  nella  secrezione  della  bile. 
Nessun  indizio  di  itterizia:  abbondanza  di  urobilina  nelle  feccie. 
Parimenti  nulla  accennerebbe  ad  un'  alterazione  della  funzione 
del  pancreas. 


(1)  Gfr.  a  questo  rigaardo  i  trattati  di  fisiologia  più  recenti  e  segna- 
tamente il  Landois,  «  Lehrbach  der  Pbjsiologie  des  Menschen  ».  Sesta 
edizione.  Vienna  e  Lipsia  1888,  §  193,  pag.  374.  Zweite  Abtheilung. 
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PrescindeDdo  dal  reperto  obiettivo  perfettameote  negativo, 
r  quanto  oonoerne  l'esistenza  di  qualche  tumefazione  prò- 
Ida  in  corrispondenza  della  regione  aopraombelicale  (cisti, 
mori,  ecG.)>  la  prova  della  funzionalità  del  succo  pancreatico 
1  salolo  riuscì  normale;  dopo  ciroa  25'  dall'ingestione  di 
esto  medicamento,  trovai  le  prime  traccie  di  acido  salicilica 
n'urina,  prova,  clie  esso  si  adoppiava  rapidamente.  Del  resto, 
<n  volendo  accordare  soverchio  valore  a  questo  esame,  l'a- 
lisi chimica  delle  feccie  confermerebbe  l'integrità  del  paa- 
eas;  poiché  i  grassi  si  trovano  nelle  feccie  non  già  integri 
lo  stato  di  glioeridi);  ma  sapoDìficati.  Estraendo  le  feocie 
D  solo  etere,  o  etere  ed  alcool  in  parti  uguali,  non  ottenni 
e  traccie  insignificanti  di  grassi  propriamente  detti.  Gii* 
Dverebbe  che  la  funzione  pancreatica ,  almeno  per  quanto 
noerne  lo  sdoppiamento  dei  grassi  in  acidi  grassi  e  glice- 
la  (Bernard)  si  compieva  nel  nostro  caso  normalmente.  — 
elusa  dunque  una  partecipazione  da  parte  di  qualche  lesione 
1  fegato  e  del  pancreas,  che  dovevamo  ritenere  siccome  nor- 
»li,  il  mancato  assorbimento  dei  grassi  rimane  tutto  a  carico 
n'intestino  dilatato.  Data  la  dilatazione,  la  cui  esistenza  pei 
perti  obiettivi  è  indiscutibile,  possiamo  noi  sospettare  un'al- 
■aziooe  dell'epitelio?  L'anatomia  patologica  delle  ectasie  di 
nile  porzione  dell'intestino  è  assai  povera;  nella  letteratura 
idica  non  ho  trovato  nulla  di  essenziale  a  tale  riguardo;  ma 
questo  proposito  ci  soccorrono  le  conoscenze  anatomo-pato- 
;iche  sull'ectasia  gastrica.  Per  quanto  limitate  siano  anche 
este,  ad  ogni  modo  noi  sappiamo  ohe  l'ectasìa  ha  spesso 
r  risultato  l'ipertrofia  della  tonaca  muscolare  ed  alterazioni 
1  rivestimento  epiteliale  di  varia  natura.  Cosi  Ewald  ^1) 
!e  a  proposito  dell'anatomia  patologica  della  gastrectasia 
e  la  mucosa  gastrica  presenta  spesuo  uno  stato  catarrale  ; 
Ila  dilatazione  ipertrofica  si  ha  spesso  e  Vétat  mammellone  i  ; 
molti  casi  essa  è  liscia  ed  assottigliata.  —  Nel  nostro  caso 
ctasia  era  rilevante  ;  esisteva  certo  l'ipertrofia  compensatrice 

1}  Bwald,  loco  oit.,  voi.  II,  pag.  115. 
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della  muwsolare  rivelata  dalle  yalide  e  dolorose  contrazioni, 
che  si  di«egnavajK)  spontaneamente  al  disotto  dei  segmenti 
addominali  ;  rifereadoei  a  ragioni  di  analogia,  è  lecito  il  pen- 
sare ohe  nella  porsione  ectasica  anche  la  mucosa  avesse  subito 
alterazi<Hii  anatomiche,  perquanto  non  possiamo  precisarne  la 
natora  (1).  La  conoaeenea  della  causa  dell'ectasia  sarebbe  stata 
presiosa  ;  ma  a  questo  riguardo  anamnesi  ed  esame  ci  lasciano 
nella  dubbiezza.  Ad  ogni  modo  fra  le  cause  dell'ectasia  pos- 
siamo certo  escludere  le  neofornMzioni  maligne,  con  esito  di 
stenosi  per  lo  stato  generale  buono  della  paziente,  che  si  trova 
aocora  presentemente  a  10  mesi  di  distanza  dairepoca  in  cui 
la  studiai,  nelle  oondizioni  del  gennaio;  escludo  (però  con 
minore  assolutesza)  le  neoformazioni  benigne  (papillomi,  li- 
pomi) per  la  mancanza  di  tumefazioni  palpabili  attraverso  ai 
tegumenti.  Non  credo  parimenti  possibile  la  produzione  di  un 
ectasia  intestinale  per  effetto  di  atonia  progressiva  della  mu- 
scolatura, consecutiva  a  dispepsia,  analogamente  a  quanto  si 
verifica  nello  stomaco,  perchè  nell*  intestino  le  condizioni  ana- 
tomiche sono  diverse  ;  il  lume  è  pressoché  costante  in  tutte 
le  sezioni  del  tenue,  e  non  si  ha,  come  nello  stomaco  il  brusco 
passaggio  da  un'ampia  cavità  ad  un  cingolo  ristretto,  e  chiuso 
dorante  un  certo  periodo  della  digestione.  D'altra  parte  le 
valide  contrazioni,  ed  i  forti  rumori  spontanei  da  spostamento 


(1)  Gli  aatori  che  stodiaroQQ  più  da  vicino  le  alterazioni  anatomiche 
dell'intestino  si  occuparono  principalmente  delle  modificazioni  dei  plessi 
nervosi  e  della  tonaca  musoolai*e  ;  poco  deirepitelio.  Ciò,  che  si  spiega 
per  la  rapida  saa  mortificazione  postmortale.  Ho  confrontato  nell'intento 
dì  avere  atili  schiarimenti  per  lo  studio  del  mio  caso,  i  lavori  di 
Scheimpflng  [ZeitschHft  f,  klinische  Medie,  Bd.  IX,  pag.  40  e  162), 
di  Herezei  {ZeitschrifÉ  fùr  hlin.  Medie.,  Bd.  Xi,  pag.  321),  di  Noth- 
oagel,  a  Beitràge  sur  Physiologie  und  Pathologie  des  Darmes  »,  Berlin 
1884;  ;  ma  non  ho  trovato  nulla  di  applicabile  al  mio  caso  all'infuori  della 
^le  atrofia  deirepitelio  Intestinale  (Nothnagel,  Scheimpflng),  e 
della  natura  deiripertrofia  della  muscolare  conseguente  a  stenosi  dell'in- 
testino prodotta  sperimentalmente  (Herczel).  I  lavori  di  Sasaki  e 
Blaibko,  che  si  riferiscono  all'atrofia  deirintestino  consecutiva  a  ma» 
Uttia  dei  plessi  nervosi  e  con  eaito  letale,  non  hanno  evidentemente  nulla 
a  che  fare  col  caso  mio. 
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di  liquido  parlano  chiarameDte  in  favore  di  una  e 
crederei  quindi  infondata  la  diagnosi  di  Btenosì 
dovuta  a  pregressa  ulcera  catarrale  o  peptica,  p< 
deporrebbero:  1°  il  vomito  iniziale,  poi  scomparso 
trofia  oompeosatrice  della  muscolare  a  monte  del 
nosato,  che  vale  a  cacciare  tutto  il  contenuto  int 
traverso  il  punto  ristretto.;  2"  i  dolori  vivissimi,  o 
rìBentl  sin  dal  principio  della  malattia  e  che  andare 
mente  scemando.  Nonostante  la  stenosi  le  scariob 
taso  regolari  e  formate,  perchè,  essendo  la  stenos 
situate  molto  in  alto,  il  contenuto  intestinale  pass 
mente  attraverso  al  punto  ristretto,  specialmente 
contrazioni,  che  intervengono  ad  accessi;  e  nelle  : 
riori  le  feocie  si  consotidano  e  le  deiezioni  avven 
nella  norma. 

Avendo  dunque  riguardo  alla  causa  probabile  ( 
prima  e  poi  cicatrice)  alle  analoghe  lesioni  del  vi 
può  con  piena  ragionevolezza  ammettere  che  aire 
compagni  nella  nostra  donna  un'alterazione  dell'e 
porzione  villosa  del  tenue.  A  quella  guisa  dunq 
l'ectasia  gastrica  resta  offesa  principalmente  la  dig 
sostanze  amilacee,  nell'ectasia  della  porzione  ass 
tenue  ('/«  superiore  all'inoirca)  resta  soppressa  la 
dei  grassi,  il  che  rende  probabile  che  in  tale  funzì 
pancreatico  e  la  bile  non  abbiano  che  una  funzione 
In  tutti  i  casi  riferiti  dagli  Autori,  compresi  qu 
lattie  del  pancreas,  coesisteva  certamente  un'alteri 
porzione  assorbente  del  tenue. 

Quanto  al  modo  di  produzione  dei  saponi  acidi,  b 
mentarsi  anzitutto,  che  la  ricchezza  in  alcali  de 
della  porzione  assorbente  del  tenue  è  scarso:  cosi  ì 
trovò,  che  somministrando  i  grassi  con  una  certa  { 

(1)  Mank,  t  Die  Resorption  der  Pettaikuren ,  ìhr  Scbk 
VerwerthDDg  im  Orgsniamaa  t.  (Du^BoW  Archiv.  1871 
Lo  BteBBo,  ■  Zui-  Lshre  toq  dar  RaHorption,  Bildiing  nnd  A 
Fetta  im  TbierkOrper  ».  (Virchoto't  Arekh.,  Bd.  98,  S.  4 
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Talcali  disponibile  (proveniente  principalmente  dalla  bile  e 
dal  snooo  pancreatico)  è  insuflSoiente  a  saponificare  comple- 
tamente gli  acidi  grassi,  ohe  si  formano  :  quindi,  accumulan- 
dosi poco  a  poco  questi  nella  porzione  dilatata  deirintestino, 
è  difficile  vi  trovino  una  quantità  tale  di  alcali  da  trasformarsi 
in  saponi  neutri.  D'altra  parte  i  saponi  neutri  in  un  eccesso 
di  acqua  si  trasformano  con  tutta  facilità  in  saponi  acidi  (v. 
sopra  le  citazioni  chimiche);  tale  trasformazione  viene  poi 
anche  favorita  dairintervento  deiranidride  carbonica;  ora  nella 
sacca  intestinale  i  saponi  trovano  sempre  un  abbondante  quan- 
tità di  acqua,  come  risulta  dal  forte  guazzamento,  che  in  ogni 
ora  si  può  produrre  agitando  l'addome  ;  e,  se  anche  Talcali 
fu  sufficiente  per  la  formazione  dei  saponi  neutri,  facilmente 
questi,  perdendo  parte  deiralcali,  si  trasformano  in  saponi 
acidi,  trasformazione,  che  viene  favorita  dall'anidride  carbo- 
nica, gas  fisiologico  deirintestino,  e  che  nel  nostro  caso  doveva 
essere  certamente  abbondante  per  le  fermentazioni  esagerate 
producentisi  neirinterno  della  enteroectasia. 

Terminerò  col  resoconto  di  alcune  altre  osservazioni,  che 
eseguii  nella  ammalata,  e  che  mi  paiono  di  un  certo  interesse. 

Volendo  confermare  indirettamente  la  mancanza  deirassor- 
bimento  dei  grassi,  ho  istituito  alcune  esperienze  suir  influenza 
della  dieta,  che  hanno  anche  una  portata  non  indifferente  nella 
terapia  del  caso. 

Prescrissi  all'ammalata  un  regime  dal  quale  fossero  esclusi 
i  grassi  in  modo  assoluto:  —  pane  gr.  500,  carne  magra  e 
sgrassata  gr.  150,  minestra  di  riso  cotta  in  brodo  senza  con- 
dimento di  grasso  gr.  300,  cafl%  gr.  300,  vino  centilitri  20. 

11  regime  comincia  il  giorno  17  gennaio  ;  ed  il  giorno  18 
le  feci  cominciano  ad  assumere  una  tinta  leggermente  bru- 
nastilt;  però  una  eliminazione  sempre  decrescente  di  saponi 
si  ha  sino  al  giorno  22,  in  cui  non  si  poterono  più  ricavare 
traccie  di  saponi  dalle  feccie  ;  e  queste  presentarono  una  co- 
lorazione affatto  normale.  —  Fatto  notevole:  in  questo  periodo 
l'ammalata  accusò  un  notevole  miglioramento  e  si  ebbe  altresì 
una  diminuzione  nel  guazzamento. 
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ivo  uoa  dieta  composta  di:  pane  gt.  250, 
150,  minestra  ordinaria  piuttosto  grassa 
W,  vìdo  oentìlitri  20. 
la  subito  di  vivi  dolori,  di  peao  durante 
e  il  giorno  21  ripr«idono  il  Bolito  aspetto, 
l'accfesoimento  delle  sofferenze  sogget- 
iche  diarroiclie  con  aspetto  oremoso.  Il 
SODO  intensiasimi,  il  guazzamento  esteso 
}.  Questi  dati  confermano  evidentemente 
i  obìmioa  e  mi  pare  abbiuio  usa  certa 
l)iljre  quale  esser  debba  il  regime  dietc- 
iiesta  aatara.  Io  ho  riportato  un  caso  ti- 
'Stinale,  nella  quale  per  effetto  di  una 
nel  tratto  assorbente  del  tenue,  le  so- 
no respinte  dall'economia  sotto  forma  di 
11;  ma  si  danno  nella  pratica  dei  caai 
estinaie,  nei  (jual)  solo  un  accurato  esame 
;o  delle  fecole  può  darci  qualche  barlume 
ione  e  sull'opportuno  trattamento, 
m'incaricò  spesso  dell'esame  chimico  e 
3cie  di  alcuni  caai  spettanti  alla  sua  pra- 
|UbU  esistevano  subietti vam ente  disturbi 
r  lo  più  alla  funzione  gastrica,  in  cui 
one  era  affatto  negativo,  e  nelle  feccie 
abbondanti  cristalli  di  saponi  e  di  acidi 
lente  da  un'eccessiva  ingestione  di  tali 
le  il  pensare  ad  una  speciale  dispepsia 
da  un' alterazione  funzionale  deirepìtalio 
con  difficile  assorbimento  dei  grassi.  In 
r  lo  più  a  diarrea,  sono  convinto  che  dd 
9,  come  nel  caso  descritto,  portato  svan- 
;  e  del  resto  si  sa  comunemente  ohe  alcuni 
ano  peggiorati  da  tale  regime.  Quindi 
me  dei  grassi  in  genere-  e  del  latte  in 
nza  ohe  sgorga  dall'esame  delle  feci  in 
itti  giova  ai  pazienti. 
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Per  contro  yì  sono  altri  casi  di  diarrea  sostenuta  da  fermen- 
tazioni eccessive  degli  albaminoidi  o  degli  idrati  di  carbonio, 
in  cai  il  regime  latteo  è  indioatìssimo.  É  da  sperare  ohe  in 
un  tempo  non  lontano  i  progressi  della  fisiologia  ci  mettano 
in  grado  di  dirigerei  con  maggiore  sicureaza  in  questo  pelago 
oscuro;  ma  intanto,  volendo  servirci  dei  pochissimi  dati  pift 
sicari,  è  certo  che  la  ricerca  dei  cristalli  di  grasso  può  fornire 
degli  utili  schiarimenti  in  quest'ordine  di  idee. 

Credo  inutile  raggiungere  che  l'enteroclisi  dimostrò  la  per- 
fetta  integrità  del  crasso,  ed  il  liquido  potè  spingersi  libera- 
mente ed  abbondantemente  (3  litri)  sino  al  ceco.  Sarebbe  ri- 
marchevole nel  nostro  caso  Tintegrità  del  pannicolo  adiposo, 
nonostante  la  mancanza  di  assorbimento  dei  grassi,  quando 
le  nozioni  che  possediamo  suH'adipogenesi  non  ci  permettes- 
aero  di  spiegare  facilmente  la  cosa. 

Da  ultimo  farò  risultare  io  stesso  una  piccola  lacuna  nello 
studio  del  caso:  vale  a  dire  la  mancanza  del  bilancio  fra  i 
grassi  ingesti  e  i  grassi  eliminati,  studio  utile  per  precisare 
il  grado  di  mancato  assorbimento.  É  certo  che  i  grassi  erano 
in  massima  parte  respinti;  forse  totalmente;  poiché  le  feci  ab- 
bondanti erano  formate  si  può  dire  quasi  interamente  dai 
saponi.  La  pusillanimità  della  paziente,  che  fuggi  dalla  Cli- 
nica per  tema  di  un'operazione  (laparotomia),  di  cui  si  era 
ventilata  l'idea  in  sua  presenza,  m'impedì  di  condurre  a  ter- 
mine una  serie  di  ricerche  già  iniziate  a  questo  scopo. 

Ad  ogni  modo ,  le  osservazioni  precedentemente  praticate 
mi  mettono  in  grado  di  conchiudere  quanto  segue: 

1"  Nella  ectasia  della  porzione  assorbente  del  tenue  con 
integrità  della  secrezione  biliare  e  pancreatica,  resta  soppresso 
quasi  totalmente  l'assorbimento  delle  sostanze  grasse,  pur  man- 
tenendosi integro  l'assorbimento  delle  altre  sostanze  alimen- 
tari (albuminoidi  e  idrati  di  carbonio). 

2"*  I  grassi  si  possono  trovare  nelle  feccie  allo  stato  dei 
cosidetti  saponi  acidi  di  sodio,  facili  a  riconoscersi  per  le  loro 
condizioni  di  solubilità  e  per  la  forma,  ohe  ricorda  i  cristalli 
^  tirosina  non  solo,  ma  anche  di  leucina. 


feci  noB  aono  punto  acoliche,  ma  aolo 
«  per  l'aspetto  biancastro  ohe  luro  con- 

abbondanti  quantitit  di  questi  saponi 
igr^stione  eooessiva  di  sostanze  grasse, 
un'alterazione  paaseggiera  o  perma- 
■bente. 

i  saponi  acidi,  che  in  tali  casi  si  pro- 
ne ohe  aggrava  le  difflooltà  delI'assor> 
grasse. 

dei  grassi  nell'alimentazione  non  solo 
enza  consueta;  ma  migliora  altresì  in 
EÌoni  del  paziente. 

Tassi  nelle  fecoie  cogli  esami  obimici 
do  di  darci  qualche  schiarimento  sulla 
D  dì  alcune  forme  di  dispepsia  ivte- 
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Giorgio  BATTONE         Casimiro   MONDINO 

de11*UiiÌTeTBÌtà  di  Pam».  deirUniTeraiU  di  Palermo. 

(Tar.   I). 

PARTE   SECONDA 


8  1^ 
Bei  supposti  rasi  nntrfii   fomiti  dall'arteria   epatica  alle  sue 
proprie  pareti  ^  alle  Tene  Bopraepatlehe  ed  aUe  diramasioni 
portoli. 

Glisso Q  quantunque  a  chiare  note  asserisca  che*rarteria 
epatica  ai  chiama  tale  a  motivo  dei  vasi  e  non  del  parenchima 
dell'organo,  non  esprime  poi  categoricamente  se  Tarteria  for- 
nisca dei  rami  alle  sue  proprie  pareti.  Bianchi  vagamente 
scrive  che  l'arteria  epatica  si  distribuisce  a  tutti  i  vasi  del 
%ato,  ed  in  pari  modo  confermano  il  fatto  Walther  e 
Mappes. 

Kiernan  nel  suo  lavoro  più  volte  afferma,  ma  però  sempre 
in  termini  generici,  che  i  rami  dell'arteria  epatica  si  distri- 
boiscono  nelle  pareti  dell'arteria  stessa.  Leggendo  la  mono- 
pafia  del  Eiernan  si  trova  bensì  formulata  Tasserzione  che 
le  branche  dell'arteria  epatica  si  ramificano  alle  proprie  pa- 
reti, ma  l'asserto  non  viene  appoggiato  né  da  una  descrizione 
»1  proposito,  né  dalle  figure  annesse  al  lavoro  :  pare  che  il 
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veaÌBse  ammesso  in  omaggio  alle  idee  che  ai  avevano 
k  struttura  deaerale  delle  arterie, 
■ukenberg-  non  tiene  parola  al  proposito, 
leile  parimenti  scrive  ohe  l'arteria  epatica  provvede  rami 
aue  pareti,  ma  parimenti  non  dimostra  il  fatto.   Kdl- 
r,  Cohnlieim  e  Litten  si  riportano  alla  opinione  di 

nan  e  di  Theile,  che  noi  troviamo  poi  ripetuta  da  quasi 

1  trattatisti. 

1  noi  abbiamo  rivolta  la  nostra  attenzione  alla  ricerca  di 
rami  nutrizi  ohe  vennero  descritti  nelle  pareti  dell'ar- 

epatica.  Premettiamo  per  questo,  come  per  gli  altri  vasi 
uigni  del  fegato,  che  l'osservazione  esclusivamente  con- 
I  il  decorso  intraglandolare. 
biamo  studiato  la  questione  sia  servendoci  di  pezzi  di 

0  fresco  e  sezionato  previo  congelamento,  sia  servendoci 
izzi  dì  fegato  conservati  nei  vari  liquidi  adatti,  sia  essen- 
lente  servendoci  di  fegati  nei  quali  si  era  ottenuta  l'inie- 

arteriosa  spingendo  direttamente  la  massa  nell'arteria 
ca,  ovvero  nella  stessa  aorta,  previa  allacciatura  del 
)  sottostante  all'origine  del  trìpode  eelìaco.  Noi  pratica- 
)  ora  nell'uno,  ora  nell'altro  modo,  secondo  che  il  calibro 
asi,  nei  vari  animali,  ci  permetteva  o  no  di  introdurre  la 
la  da  iniezione  nel  tronco  dell'arteria  epatica. 
'  lo  scopo  che  ci  eravamo  prefissi,  non  importava  il  limi- 
i  territori  vasoolari,  quindi  noi  oi  servivamo  di  abbon- 

1  quantità  di  iniezione,  sì  da  aversi  un  completo  riempi- 
0  di  tutti  i  vasi  del  fegato.  Sezionato  questo,  noi  avevamo 
ricca  ed  uniforme  iniezione  dei  capillari  tutti  degli  aoìBì 
3i,  e  dei  numerosi  vasi  che  l'arteria  provvede  ai  canali- 
li  liarì. 

ricca  vaBoolarlzzasione  di  questi,  nei  casi  dì  complete 
oni,  come  aveva  osservato  Kiernan,  potrebbe  induite 
irrore  di  prendere  i  canalicoli  biliari  atessi  per  arterie 
ate  (1). 

!Ci«rnan,  l.  e.  f  that  it  bo  far  beiag  the  case  that  wben  the  artems 
(11  injtìcted,  the  largar  dueta,  team  the  eitreme  vascalarìtj  of  tbeir 
ma;  he  mistaken  for  the  JDJeuted  arleiìes  «. 
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Se  non  aYTennero  stravasi  e  se  la  massa  d'iniezione  non 
difibnde,  noi  riteniamo  impossibile  il  commettere  questo  errore^ 
tanto  è  caratteristica  la  irrorazione  delle  vie  biliari.  Or  bene, 
assolutamente  non  ci  occorBe  mai  di  osservare  vasa-vàsorum 
nelle  pareti  ddParteria ,  e  ci  riesce  difficile  il  comprendere 
eome  Kiernan  abbia  descritto  dei  vasi  nntrizi  nelle  pareti 
arteriose,  a  meno  che  egli  non  sia  per  avventura  caduto  in 
quel  fallo  che  voleva  evitare. 

Altri  potrebbe  muoverci  Tobbiezione  che  le  nostre  iniezioni 
siano  stote  incomplete  ;  noi  risponderemo  ohe  tale  non  è  a  ri- 
tenersi la  cosa,  perchè  esse  dimostrano  una  ricca  replezione 
dei  vasi  che  l'arteria  fornisce  alle  vie  biliari,  agii  acini  epatici  ; 
mal  si  comprenderebbe  questo  costante  reperto  di  abbondante 
iniezione  in  dati  tratti  e  di  assoluta  mancanza  in  dati  altri, 
in  una  stessa  sezione  microscopica. 

In  seguito  al  risultato  delVesame  di  pezzi  iniettati  e  di  quelli 
non  iniettati,  noi  concludiamo  che  l'arteria  epatica  nell'in- 
terno  del  fegato  non  provvede  vasi  nutrizi  alle  sue  pareti. 


Quelli  stessi  autori  che  parlarono  di  vasi  nutrizi  nelle  pa- 
reti dell'arteria  epatica  li  ammettono  nelle  pareti  delle  vene 
sopraepatiche.  Sé  Glìsson,  Bianchi,  Walther  e  Mappes 
non  formulano  la  cosa  in  termini  precisi,  Kiernan  (I)  alPop- 
posto  chiaramente  dice  che  nei  condotti  epatici  venosi  e  nella 
fissura  della  vena  cava  inferiore,  si  staccano  delle  piccole  ar- 
terie dalle  fissnre  interlobularì,  le  quali  vanno  a  ramificarsi 
iielle  pareti  delle  vene  soptaepatiche  e  della  vena  cava  infe- 
riore. 

Cohnheim  e  Litten  ammettono  pure  questi  vasi  nutrizi 
delle  vene  sopraepatiche  e  mediante  una  parentesi  ne  attri- 
buiscono la  descrizione  al  Theile,  il  quale  non  ne  parla.  La 


(1)  Kiernan,  1.  e.  «  In  the  hepatic  Tenous  canal  and  in  the  fissurof 
^  ÌQferior  cava,  amali  artaries  issue  from  the  interlobolar  fisso  rea,  and 
T&mifj  ìq  the  coats  of  the  hepatic  ^eins  and  inferior  oava  o. 
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raQza  degli  autori  però  passa  sotto  silenzio  queeti  vasi 
delle  vene  sopraepstiche ,  aazi  alcuni,  come  il  Cru- 
er  (1),' dicono  ohe  non  è  dato  di  vedere  alouD  ramo 
)  per  le  vene  Bopraepaticbe. 

ibiamo  studiato  questo  punto  di  anatomìa  del  teg&to 
li  stessi  preparati  che  ci  servirono  ad  escludere  quai- 
ìo  nutrizio  celle  pareti  dell'arteria  epatica,  e  su  pre- 
ttenuti  dall'iniezione  dell'arteria  epatica  e  dalle  vene 
Ltiche. 

lì  gik  ci  dimostravano  a  chiare  note  che  le  pareti  delle 
praepatiche  sono  sprovviste  di  vasa-vasorum  :  i  secondi 
vano  che  le  iniezioni  spinte  per  l'arteria  epatica  pos- 
ivare  nel  territorio  d'origine  delle  vene  sopraepatiche, 
I  sia  direttamente  per  It  passaggio  dell'iniezione  dai 
nosi  dell'arteria  epatica,  sia  indirettamente  seguendo 
Diale  decorso,  ohe  noi  abbiamo  rilevato  in  certe  vene, 
nate  dal  distretto  di  irrorazione  dell'arteria  epatica, 
oi  a  versare  il  loro  sangue  nella  rete  capillare  del- 
lenza  l'intermezzo  del  sistema  portale.  Abbiamo  visto 
iramazìoni  delle  vene  sopraepatiche  fino  ad  un  dia^ 
Eiri  a  quello  delle  vene  portali  interlobularl  non  hanno 
porto  alcuno  colle  branche  arteriose;  le  diramazioni 
dibro  maggiore,  possono  alcune  volte  aver  dei  rapporti 
inza  coi  rami  dell'arteria  epatica,  ma  mai  non  occorre 
rare  dei  vasi  nutrizi  nello  spessore  delle  loro  pareti, 
itmo  che  nellì  stessi  preparati ,  a  fianco  di  canalicoli 
iccamente  iniettati  nei  capillari ,  nelle  loro  arterie  e 
o  vene,  non  abbiamo  mai  visto  il  benché  mìnimo  vaso 
reti  delle  vene  sopraepatiche. 


teratura  dell'argomento  ci  apprende  ohe  già  nell'anno 
ferus  aveva  scritto  che  l'arteria  epatica  provvedeva 


veilhior,  ■  Od  ne  Toit  ancaue  artère  partictiUàre  pour  lea 
■•hdpatiquM  i. 


■*-• 
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rami  nutrizi  alle  pareti  della  vena  porta.  Glisaon  reputa 
parimenti  che  Tarteria  epatica  si  espanda  su  tutti  i  vasi,  quindi 
sai  vasi  portali  e  questa  opinione  è  seguita  da  Bianchi,  da 
Walther  e  da  Happes. 

Il  Kiernan  però  sopra  ogni  altro  insiste  sopra  i  vasi  nu- 
trizi  che  Tarteria  epatica  fornirebbe  alle  pareti  portali  e  vo- 
lendo in  certo  qual  modo  reclamare  la  priorità  delPosserva- 
done,  scrive  che  ritiene  che  Mappes  probabilmente  prese  per 
diramazioni  destinate  alle  vene  portali,  vasi  che  decorrevano 
semplicemente  al  dissotto  delle  medesime,  e  che  erano  visibili 
per  la  trasparenza  delle  pareti  portali,  ovvero  che  staccando 
una  porzione  di  vena  traesse  seco  l'arteria  fi). 

Quanto  poi  alla  descrizione  degli  antichi  autori  il  Eiernan 
osserva  che  questi  vasi  nutrizi  non  possono  essere  rilevati 
senza  Taiuto  del  microscopio. 

Krukenberg  afferma  che  Tarteria  epatica  forma  una  rete 
di  vasa-vasorum  ai  più  grossi  rami  portali,  mentre  invece  i 
pioooli  sarebbero  ordinariamente  accompagnati  ai  due  lati  da 
piccoli  rami  arteriosi,  dai  quali  qua  e  là  si  staccano  dei  ra- 
mnscoli  ohe  vanno  a  perdersi  nelle  pareti  della  porta. 

Theile,  Gohnheim  e  Litten,  unitamente  a  tutti  gli  autori, 
confermano  il  fatto  descritto  da  Eiernan  che  le  diramazioni 
portali  siano  provviste  di  abbondanti  vasi  nutrizi  forniti  dal- 
Tarteria  epatica. 

Nei  preparati  ottenuti  delle  numerosissime  nostre  iniezioni 
noi  abbiamo  invano  cercato  dei  vasi  nutrizi  alle  pareti  della 
vena  porta.  Egli  è  d'uopo  convenire  che  si  possono  rivolgere 
a  Kiernan  quelle  medesime  obbiezioni  che  egli  aveva  fatte 
a  Happes. 

Come  si  sa,  le  diramazioni  portali  decorrono  parallelamente 


(IJ  Kiernan,  1.  e.  «  Mappes  probably  aaw  the  vaginal  ai*terie8,  which 
ramifl  ou  the  parietes  of  the  canal  previoaBly  to  entering  the  ìnterlobular 
spiMB,  throagh  the  transparent  coats  of  the  veins^  and  conci aded  that 
thoj  were  ramifyng  in  the  coats  of  these  vessels  :  or  in  making  sections 
thu  aoatourist  may  have  remoyed  a  portion  of  the  parietes  of  a  canal, 
leamg  the  arteries  ou  the  vein  ». 

Archivio  per  Is  Seiense  Mediche,  XIII.  4 
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ai  rami  deir arteria  epatica  e  dei  condotti  biliari  in  uno  stesso 
canale  connettivale.  Or  bene  la  trasparenza  delle  pareti  por- 
tali, il  rapporto  stretto  di  vicinanza  colFarteria  epatica,  l'ab- 
bondante vascolarizzazione  che  questa  concede  ai  canalicoli 
biliari,  possono  facilmente  ingenerare  delle  cause  di  errore  che 
Ri  e  man  conobbe,  ma  a  nostro  avviso  non  seppe  o  non  potè 
evitare,  forse  perchè  dovute  agli  imperfetti  mezzi  di  tecnica 
microscopica  dei  quali  si  poteva  disporre  neirepoca  in  cui 
Eie  man  pubblicava  le  sue  ricerche. 

È  un  fatto  che  in  tagli  longitudinali  e  non  molto  sottili  è 
facile  cosa  il  prendere  per  vasa-vasorum  della  porta  o  le  di- 
ramazioni deirepatica  o  i  vasi  dei  piccoli  condotti  biliari  che 
decorrono  adossati,  per  cosi  dire,  alle  sue  pareti,  e  noi  rite- 
niamo che  il  Kiernan  sia  caduto  in  questa  falsa  interpreta- 
zione, la  quale  se  è  possibile  nei  tagli  longitudinali,  non  lo 
è  più  nei  tagli  direttamente  trasversali,  dove  si  constata  che 
mai  non  occorre  di  riscontrare  alcun  vaso  arterioso  nelle  pa- 
reti della  vena  porta.  Si  scorgono  dei  vasi  arteriosi  addossati 
ai  vasi  portali,  solamente  in  quei  tratti  della  periferia  di 
questi  vasi,  dove  alcuni  canalicoli  biliari  possono  decorrere 
applicati  alle  loro  pareti,  ma  non  nei  rimanenti  tratti. 

Se  oltre  airiniezione  dei  vasi  sanguigni  si  pratica,  come  noi 
abbiamo  fatto,  Tiniezione  dei  condotti  biliari,  allora  la  causa 
di  errore  è  facilmente  messa  in  chiaro  ed  evitata:  si  osserva 
che  la  rete  dei  vasi  nutrizi,  che  Kiernan,  Krukenberg  e 
Cruveilhier  descrissero  propria  delle  maggiori  diramazioni 
portali,  è  invece  dovuta  ai  canali  biliari  che  loro  sono  attigui. 
La  descrizione  poi  che  il  Krukenberg  dà  dei  due  piccoli 
rami  arteriosi  che  accompagnano  ai  lati  le  minori  diramazioni 
portali  e  che  emettono  qua  e  là  dei  ramuscoli  trasversali,  si 
addice  perfettamente  al  circolo  sanguigno  dei  piccoli  condotti 
biliari. 

Sorgerebbe  naturale  la  domanda  se  Tepitelio  che  tappezza 
le  vie  biliari  non  debba  essere  sufficiente  per  dimostrare  che  i 
supposti  vasi  nutrizi  della  porta  sono  invece  propri  delle  loro 
pareti.  Ricordando  come  per  lo  studio  di  pezzi  iniettati  è 
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necessario  rendere  completamente  trasparenti  le  sezioni,  si 
espisce  come  non  sia  più  distinguibile  la  forma  degli  ele- 
menti cellulari. 

Non  vale  il  supporre  che  questi  elementi  potessero  venire 
colorati  e  quindi  resi  differenziabili,  perchè  le  molteplici  inie- 
zioni colorate,  delle  quali  ci  servimmo  (come  esponemmo  a 
pag.  12  della  precedente  memoria  su  questo  argomento)  non 
permettevano  Tìmpiego  di  altra  colorazione  per  gli  elementi, 
colorazione  che  non  avrebbe  avuto  altro  risultato  alFinfuori 
di  quello  di  mascherare  la  tinta  delle  iniezioni. 
Dai  risultati  ottenuti  dallo  studio  accurato  dei  preparati  noi 

ci  crediamo  autorizzati  ad  escludere  qualsiasi  vaso  nutrizio 

fornito  dairarteria  epatica  alle   diramazioni   portali  intrae - 

patiche. 
Da  quanto  finora  siamo  venuti  esponendo,  cioè  dalle  nostre 

negazioni,  risulta  che  non  può  essere  accettato  il  concetto 

degli  autori  che  chiamavano  l'arteria  epatica  tale  in  ragione 

dei  vasi  e  non  del  parenchima. 

Dei  rasi  natrizi  del  eonnettivo  epatico. 

Dovendo  parlare  dei  vasi  nutrizi  del  tessuto  eonnettivo  del 
fegato,  noi  dobbiamo  distinguere  lo  stroma  propriamente  detto 
degli  acini  epatici  dal  connettivo  inter acinoso,  che  si  ha  a  ri- 
tenere come  una  propaggine  della  capsula  del  Glisso n. 

Quanto  al  connettivo  acinoso  quale  si  ottiene  dalle  sezioni 
di  pezzi  di  fegato  mediante  lo  spennellamento,  ovvero  dalle 
dilacerazioni,  noi  sappiamo  che  in  massima  parte  esso  è  rap- 
presentato dalle  pareti  dei  capillari,  e  per  la  jminima  parte 
costituisce  come  una  finissima  membrana  propria  (Eberth. 
,    Frey).  Non  è  il  caso  di  parlare  di  vasi  nutrizi  di  questo. 

Dal  maggiore  o  minore  sviluppo  del  connettivo  interacinoso 
ne  consegue  una  delimitazione  più  o  meno  pronunciata  dei 
singoli  acini  epatici,  così  questo  tessuto  è  sviluppatissimo  nel- 
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orso  bianco  e  nel  maiale,  nella  specie  nostra  è  più  sviluppato 
eiriaizio  della  vita  intrauterina  che  non  nell'individuo  adulto, 
ueata  differente  distribuzione  del  connettivo  che  potrebbe 
isere  causa  di  differenti  risultati  a  seoonda  degli  animali 
^getto  di  studio,  ci  obbliga  di  ricordare  che  per  ora  noi  ri- 
rìamo  il  risultato  di  studi  &tti  aull'uomo,  cane,  ooniglio, 
ivìa  ed  in  soggetti  adulti,  rìserbandoci  di  comunicare  quanto 
ir  avventura  potessimo  rilevare  dall'esame  di  fegati  di  ant- 
alì  di  altra  specie,  appena  avremo  propizia  l'occasione. 
Fu  il  Uìlller  che  primo  osservò  oome  nell'orso  bianco  i 
ngoli  acini  epatici  fossero  nettamente  distinguibili  t'un  dal- 
altro  per  il  grande  sTiluppo  del  tessuto  connettivo  interaci- 
380.  Il  Krukenberg  per  il  risultato  delle  sue  ini^ioni  aa- 
trisce  che  quello  descritto  da  Miiller  come  tessuto  connettivo 
iteracinoeo,  non  sarebbe  costituito  da  altro  che  da  dirama- 
oni  arteriose,  le  quali  anoora  corrisponderebbero  a  quei  vasi 
aellifòrmi  che  Eiernan  descrisse  come  diramazioni  portali, 
oi  dovremo  ritornare  sopra  questa  questione  ;  per  ora  ripor- 
.ndoci  alla  questione  del  connettivo  interacinoso,  diremo  che 
:  iniezioni  dimostrano  che  questo  è  assai  meno  sviluppato  di 
lapto  lascerebbero  credere  i  preparati  ottenuti  dai  fegati  non 
atì  iniettati,  e  che  in  conseguenza  non  abbiamo  mai  potuto 
iservare  la  presenza  di  vasi  uutrizi,  quali  invece  uno  di  noi 
rrìi  prossima  occasione  di  dimostrare  sviluppatissimi  nelle 
eoformazioni  connettivali  ohe  per  avventura  si  possano  ri- 
entrare nel  fegato  degli  animali  oggetti  di  studio. 
Quanto  al  tessuto  connettivo  che  oirconda  i  vasi  sanguigni 
le  ne  sono  provvisti  ed  i  canalicoli  biliari,  le  nostre  iniezioni 
mostrano  bensì  la  poasibilità  della  sua  irrorazione  da  parte 
ill'arteria  epatica,  ma  solamente  in  località  determinate  ed 
laai  limitate.  Negli  animali  che  finora  abbiamo  studiato  noi 
>biamo  esolusivamente  potuto  riscontrare  dei  vasi  uutrizi  del 
mnettivo,  là  dove  questo  circonda  un  punto  di  confluenza 
i  canalicoli  biliari  in  un  tronco  maggiore  (v.  Fig.  1*)  :  nel 
jnnettivo  intermediario  ai  due  canalicoli,  che  potrebbe  consi- 
srarsi  come  una  tonaca  avventizia  dei  canalicoli,  noi  abbiamo 
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trovato  vasi  arteriosi  provenienti  dairepatica,  capillari  e  vene 
le  quali,  nate  da  questo  distretto  vascolare,  andavano  poi  ad 
imboccare  nelle  vene  che  più  sotto  descriveremo  col  titolo  di 
vene  biliari,  quale  ci  pare  loro  meglio  convenga. 

Egli  è  vero  che  studiando  il  connettivo  dei  prolungamenti 
della  capsula  glissoniana  si  riscontrano  dei  vasellini  e  dei 
capillari  abbastanza  numerosi,  che  Tiniezione  ci  dimostra 
provenienti  dall'arteria  epatica  o  dalle  vene  biliari,  ma  se 
questo  fatto  non  viene  considerato  solo  superficialmente,  ma 
8i  stadia  più  accuratamente,  si  vede  che  questi  vasi  non  fanno 
altro  che  attraversare  il  tessuto  connettivo  per  recarsi,  se  arte-^ 
riosi,  ad  irrorare  gli  acini  epatici,  e  per  trasportare,  se  venosi, 
il  sangue  delle  vene  biliari.  Se  poi  il  fatto  si  studia  col  metodo 
delle  sezioni  in  serie,  si  dimostra  allora  che  la  massima  parte 
dei  vasi  che  si  trovano  nel  connettivo,  altro  non  sono  che  vasi 
decorrenti  in  parziali  sezioni  di  pareti  dei  canalicoli  biliari. 

Insistiamo  quindi  neirasserire  che  solo  nelle  indicate  località 
del  connettivo  che  circonda  i  canalicoli  biliari  si  riscontrano 
dei  vasi  nutrizi  nel  vero  senso  della  parola.  La  località  indi- 
cata ci  induce  a  considerare  quel  connettivo  come  tonaca  av- 
ventizia dei  canali  biliari,  ed  i  vasi  ohe  si  riscontrano,  come 
dipendenza  dei  vasi  nutrizi  delle  vie  biliari. 

S  3^ 
Del  eiroolo  delle  rie  biliari. 


Van  Home  pare  sia  stato  il  primo  a  rilevare  ohe  l'arteria 
epatica  fornisce  dei  rami  alle  pareti  dei  canalicoli  biliari,  anzi 
egli  reputava  ohe  le  diramazioni  dell'arteria  epatica  fossero 
unicamente  destinate  alle  pareti  dei  condotti  biliari. 

Glisson,  alcuni  anni  dopo  Yan  Home  pubblicava  che 
non  si  riscontrano  rami  spettabili  dell'arteria  epatica  nella 
tonaca  delle  vie  biliari,  ma  che  questa  riceveva  solamente  vasi 
mìnimi  (1). 


(1)  Glisso o,  e  Nullos  ramos  spectabiles  in  pori  bilarii  tunica  raperìas; 
Yerum  Ula  minimorum  solam  forte  contenta  est  v . 
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Le  ulteriori  controversie  riguardarono  unicameDte  il  quesito 
l'arteria  epatica  si  distribuisoa  anche  «gli  altri  vasi  delfe- 
,to  e  noi  abbiamo  visto  come  tutti  gli  autori  concordassero 
n'ammettere  questo  fatto.  Qu&ntunque  tutti  ammettessero  la 
scolarizzazione  delle  vie  biliari,  nessuno  però  aveva  dato 
la  descrizione  delle  modalità  della  medesima.  Kiernan  per 
primo,  quantunque  incompletamente  e  quasi  solo  accen- 
ndo,  parla  del  modo  di  distribuirsi  dei  vasi  nutrizi  sulle 
reti  dei  canalicoli  biliari.  Egli  era  stato  colpito  della  grande 
scolarizzazione  delle  pareti,  e  notava  che  le  rughe  che  si 
lervano  sulla  superficie  interna  dei  grandi  condotti  e  della 
itifellea  sono  formate  da  ramificazioni  dei  vasi  saogaigni 
ito  arteriosi,  quanto  venosi  ;  queste  rughe  sono  coperte  dalla 
imbrana  mucosa.  Questa  membrana  è  fornita  di  papille  va- 
llar!, che  occorre  alle  volte  di  riscontrare  molto  sviluppate 
He  malattie  dei  condotti  biliari  degli  ovini  e  dei  bovini.  I 
ìì  piccoli  condotti  però  sono  forniti  semplicemente  di  pa- 
lle (I).  Queste  testuali  parole  del  Eìernan,  per  quanto  a 
i  consta,  costituiscono  la  sola  descrizione,  che  la  scienza 
asiede,  di  circolo  delle  vie  biliari,  poiché  la  descrizione  del 
tale  riflette  esclusivamente  ì  vasi  aberranti. 
fi  Beale(2)  descrive  che  attorno  ai  vasi  aberranti  le  arterie 
le  vene  formano  una  rete,  nelle  maglie  della  quale  stanno 

1)  Kiernan,  1.  o.  <  The  coats  of  tbe  ducta  ara  highl;  vascnlai' :  tha 
fM  OD  tbeir  internai  aurfoce,  and  thoM  on  the  intsraal  aurface  of  the 
i-bladder,  ara  formed  b;  the  ramifica tioni  of  the  Urger  blood  veuela, 
enea  as  well  ai  Teina,  ooTerad  by  the  mucoua  membrane.  Tbi«  mem- 
toe  ÌB  atadded  vitb  vaacolar  papillae,  whicb  become  ramarkably  deve- 
«d  io  the  dieeased  docte  ao  frequenti;  fonnd  io  sheap  and  oxen.  The 
allei'  dacts  are  farniahed  with  papillae  ouljr  u. 

2)  Beale  (PMloiophieai  Tramaclions,  1866).  e  The  an-angement  of 
I  TOBaela  is  peculiar.  The  arteriee  and  veins  form  a  netzwork  in  the 
ahe*  of  wbich  the  vaea  aberrantia  lie.  Elaeh  amali  braach  of  tbe  ar- 
y  ia  accompanìed  bj  Iwo  branchea  of  the  veiu,  lying  ooe  on  each  aida 
.t,  wbich  commonicate  bj  DnmeronB  transTeras  brancbea,  iome  of  which 
iB  over  tbe  artery,  and  other  under  it.  It  is  interaating  to  obaerve 
it  tbis  pecnliai*  arrangwnent  of  the  arteriea  and  veina  esiato  in  the 
U  of  gall-bladder,  in  the  transTerae  flaaara  of  tbe  liver,  and  in  the 
rtal  cauals  ». 
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compresi  i  saddetti  vasi.  Descrive  inoltre  che  ogni  singola 
piccola  branca  deirarteria  è  accompagnata  da  due  rami  della 
vena  che  decorrono  ai  due  lati  deirarteria  e  comunicano  fra 
di  loro  per  numerose  ramificazioni  trasversali,  delle  quali  le 
une  marcierebbero  sopra  Tarteria  e  le  altre  sotto.  Beale  ri- 
portando al  circolo  delle  vie  biliari  quanto  osservò  nei  vasi 
aberranti,  asserisce  che  la  citata  peculiare  disposizione  delle 
arterie  e  delle  vene  si  riscontra  pure  nelle  pareti  della  cisti- 
fellea, nella  scissura  trasversa  del  fegato  e  nei  canali  portali. 
Come  sopra  dicemmo,  dopo  gli  studi  di  Eie  man  sui  con- 
dotti biliari  e  di  Beale  sui  vasi  aberranti,  non  ci  risulta  che 
altro  autore  si  sia  occupato  di  questo  argomento.  Or  bene, 
noi,  avendo  rivolta  la  nostra  attenzione  a  questo  quesito ^  ab* 
biamo  trovato  ohe  le  cose  sono  di  gran  lunga  più  complicate 
di  quaiìto  non  avesse  descritto  il  Kiernan,  e  differenti  assai 
dalla  descrizione  di  Beale. 

L'arteria  epatica  non  fornisce  mai  vasi  nutrizi  ai  canalicoli 
biliari  nel  loro  decorso  neirinterno  dei  lobuli  epatici,  ne  for- 
nisce invece  in  varia  abbondanza  e  distribuzione  nel  loro  de- 
corso extralobulare.  Le  varie  modalità  del  circolo  sono  in  dì- 
retto  rapporto  coi  diametri  dei  canalicoli  stessi. 

Nei  canalìcoli  biliari  di  un  diametro  fra  30-40  jli  sezionati 
longitudinalmente  si  scorge  che  ai  due  lati  sono  accompagnati 
da  dae  piccoli  vasi,  che  presentano  sempre  una  differenza  nel 
loro  calibro.  Questi  di  tratto  in  tratto  mandano  verso  Tinterno 
dei  canalicoli  dei  rami  i  quali  ora  con  un  decorso  diretta- 
mente trasversale,  ora  con  un  decorso  più  o  meno  obliquo, 
congiungonsi  quelli  di  un  lato  con  quelli  del  lato  oppósto. 
(v.  Pig.  2»,  Tav.  I).  Quando  i  rami  trasversali  si  congiungono 
direttamente,  allora  la  vascolarizzazione  dei  canalicoli  ripro- 
duce Taspetto  di  una  scala  a  piuoli. 

NelPano  e  nell'altro  caso  si  ottiene  queirimagine  che  Kru- 
kenberg  credette  propria  dei  rami  arteriosi  che  accompa- 
gnano le  piccole  diramazioni  portali  e  che  sarebbero  destinati 
.alia  nutrizione  delle  medesime.  Come  dinanzi  si  è  ricordato, 
Cruveilhier  cadde  nello  stesso  errore,  causato  dall'intimo 
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oorre  fra  diramazioni  portali  e  ca- 
che quaado  si  pratica  rinieziooo 
ri  può  sorgere  dubbio  alcuno,  e  che 
r^e  questa  disposizione  in  canaliooli 
rtali. 

»rso  di  questo  circolo  proprio  dei 
I  si  trattasse  realmente  di  un  circolo 
larenza  si  ottiene  solamente  allor- 
BS  è  spinta  con  troppa  fona,  ai  da 
tle  territorio  e  penetrare  in  quelle 
kUe  terminauoni  dell'arteria:  fatto 
mo  un  po'  di  pratica  colle  ìDiezioni 
1  quanta  facilità  possa  succedere.  Se 
rimane  nei  suoi  limiti,  e  oontempo- 
ezione  dalla  vena  porta,  noi  troviamo 
o  l'iniezione  arteriosa  era  colorita 
zzurro,  che  i  canalicoli  biliari  sono 
da  un  ramo  arterioso  iniettato  io 
amo  venoso  iniettato  in  azzurro,  e 
li  sì  osserva  ohe  i  rami  intermediari, 
loro  pFoveuieuza  dall'arteria  od  al 
a,  d'una  parte  sono  coloriti  in  rosso 
rro.  Occorre  alle  volte  trovare  fra  le 
capillari  scolorati  perchè  non  riem' 
ae. 

la  differenza  del  calibro  fra  i  due 
analicoli  biliari;  le  duplici  iniezioni, 
non  sono  sempre  suffloienti,  dimo- 
io che  ha  un  diametro  minore  (circa 
ìa  e  ohe  il  vaso  maggiore,  che  ha  un 
risponde  alla  vena.  Edotti  di  questa 
ìEÌoni  semplici,  riesce  facile  il  distin- 
si venoso. 

si  staccano  dal  vaso  d'origine  ad 
l'altra  che  è  mai  inferiore  al  dia- 
0,  ed  abitualmente  è  doppia.  Il  dia- 
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metro  di  questi  tronobi  intermediari  è  sempre  inferiore  a 
quello  del  vaso  arterioso  dal  quale  nascono. 

Se  ora  si  studiano  questi  stessi  canaliooli  in  sezione  tra- 
sversale, ai  lati  del  canalicolo,  o  per  meglio  dire  alla  periferia 
del  medesimo,  si  notano  i  tagli  trasversi  delParteriola  e  della 
venula,  e  se  la  sezione  corrisponde  ad  una  delle  branche  tra- 
sversali od  oblique,  si  scorge  che  una  porzione  della  periferia 
del  canalicolo  contiene  un  tratto  più  o  meno  esteso  di  un  va- 
sellino. 

Questa  che  abbiamo  descritta  corrisponde  alla  disposizione 
tipica  (diremmo  quasi  schematica,  quantunque  tale  non  sia  la 
cosa,  perchè  le  figure  ricordano  fedelmente  i  nostri  preparati) 
del  circolo  dei  piccoli  canalicoli  biliari,  ma  non  bisogna  rite- 
nere che  questo  sia  un  fatto  che  non  possa  soffrire  eccezione, 
perocché  sia  i  vasellini  arteriosi,  sia  i  vasellini  venosi  pos- 
sono decorrere  non  rettilinei ,  ma  tortuosi ,  emettere  in  uno 
stesso  canalicolo  delle  branche  direttamente  trasversali  ed 
altre  oblique,  ora  anche  formare  delle  maglie  :  possono  riscon- 
trarsi ancora  due  vene  ed  una  arteria,  due  arterie  e  più  vene, 
ma  la  descrizione  data  esprime  il  reperto  più  frequente. 

Aumentando  il  diametro  dei  canalicoli  biliari,  il  circolo  san- 
guigno si  fa  vieppiù  complicato;  qui  ancora  ricordiamo  che 
la  descrizione  che  siamo  per  dare  si  riporta  al  modo  abituale 
di  presentarsi  del  circolo,  ma  che  non  può  avere  il  valore  di 
una  legge  assoluta. 

Nei  canalicoli  che  hanno  un  diametro  fra  40-60  )ii  non  si 
scorgono  più  ai  due  lati  le  diramazioni  vasali  satelliti,  si  os- 
serva invece  che  il  ramo  dell'arteria  epatica  destinato  alle 
pareti  canalicolari  loro  perviene  con  direzione  più  o  meno 
obliqua,  e  giuntovi  dà  origine  a  varii  rami  ohe  ordinariamente 
si  suddividono  in  modo  dicotomico  :  di  essi  alcuni  seguono  lo 
stesso  decorso  del  vaso  dal  quale  trassero  origine,  mentre  in- 
vece altri  tengono  una  direzione  affatto  opposta.  Queste  bran- 
che stabiliscono  delle  anastomosi  fra  i  vari  tronchi  destinati 
alla  nutrizione  delle  vie  biliari  ;  ma  il  maggior  numero  delle 
diramazioni  del  tronco  principale  dà  luogo  alla  fosmazione  di 
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paDde  sulle  pareti  del  caoslicolo,  lo  allaccia 
T»m  giusta  espressione  si  può  dire  che  è 
g-Iie  della  medesima. 

e  preseotano  il  diametro  dianzi  ricordato, 
i  BOQO  poco  numerose,  alle  volte  anche  ri- 
rdine,  e  quando  si  praticano  delle  iniezioni 
si  vede  che  alla  costituzione  di  queste  vi 
i  terminitzioni  arteriose,  quanto  le  vene  che 
le,  occorrendo,  a  seconda  dei  casi ,  di  os- 
ddette  mag^lie  ora  sono  compenetrate  intie- 
}Qe  arteriosa,  ora  intieramente  dalla  iaie- 
ra,  nei  casi  fortunati,  per  metà  dairuna  e 

(Fig.  5,  A). 
ioni  il  tronco  arterioso,  da  cui  si  staccano 
un  diametro  di  circa  15  ^,  e  la  vena  nella 
I  ha  uà  diametro  circa  doppio.  La  vena  or- 
lata al  lato  opposto  al  punto  di  entrata  del- 
ler  buon  tratto  il  decorso  del  canalicolo.  Le 
ino  ora  pressoché  circolari,  ora  allungate, 

maglie  allungate  abitualmente  presentano 
^metro  parallelo  al  decorso  del  canalicolo,  e 
tale  da  equiparare  il  diametro  del  canalioolo 

Bversale,  oltre  ftll'arteria  ed  alla  vena  prin- 
3li  presentano  alla  loro  periferia  a  tratto  a 
,  corrispondenti  alla  sezione  dei  tronchicini 

he  hanno  un  diametro  fra  i  60-100  fi,  noi 
ile  cambiamento  nel  tipo  della  circolazione. 
I  più  numerose  e  si  possono  distinguere  in 
una  serie  interna  costituita  da  più  ordini 
le  quali  arrivano  fino  in  contatto  colla  mem- 
lell'epitelio  dei  canalicoli:  una  serie  esterna 
iie  meno  numerose  negli  ordini ,  ma  più 
niezioni  dimostrano  arteriosa  la  prima  serie 
la  seconda  (Fig.  3-  e  4»);  l'una  e  l'altra 
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circondano  completamente  il  canalicolo  biliare.  Nelle  maglie 
venose,  oltre  Taumento  nella  ampiezza  delle  medesime,  si  nota 
pure  un  aumento  nei  diametri  dei  vasi  che  le  costituiscono. 
Cresce  proporzionatamente  al  calibro  dei  canalicoli  l'arteria 
che  li  nutrisce,  senza  che  però  si  possa  stabilire  il  fatto  in 
modo  costante,  acquista  circa  un  diametro  di  20  /li  e  la  vena 
0  le  vene  che  ne  nascono  un  diametro  doppio.  Queste  vene 
accompagnano  sempre  il  canalicolo  per  un  lungo  tratto  del 
suo  decorso,  ricevendo  continuamente  nuovi  confluenti  dalie 
maglie  venose.  Se  ne  possono  scorgere  parecchie  decorrere 
parallelamente  alla  parete  del  canalicolo;  mentre  rarissima* 
mente  è  dato  di  osservare  che  dei  rami  arteriosi  assumano 
un  consimile  decorso. 

In  un  taglio  trasversale  il  canalicolo  biliare  dimostrasi  cir- 
condato da  un  doppio  anello  vasale,  uno  arterioso  airinterno 
ed  uno  venoso  alla  periferia  (Fig.  8)  ;  colle  doppie  iniezioni 
tanto  nei  tagli  longitudinali,  quanto  nei  tagli  trasversali  si 
ottengono  dei  preparati  di  una  eleganza  affatto  speciale. 

Nei  canalicoli  che  hanno  un  diametro  fra  i  100-200  m,  noi 
troviamo  che  le  accennate  disposizioni  si  vanno  facendo  sem- 
pre più  complicate. 

Se  noi  studiamo  la  vascolarizzazione  di  questi  canali  per 
mezzo  di  una  iniezione  arteriosa,  la  quale  arrivi  fino  ai  capil- 
lari, senza  però  penetrare  nelle  vene,  nei  tagli  longitudinali, 
noi  vediamo  che  una  ricchissima  e  minuta  rete  arteriosa  oo- 
stitoita  da  più  serie  di  maglie  circonda  il  canalicolo  in  modo 
da  formargli  una  vera  membrana  vascolare ,  la  quale  nelle 
maglie  più  interne  ha  lo  stesso  rapporto  sovradetto  colla  mu- 
cosa dei  canalicoli.  Le  maglie  più  minute  hanno  un  diametro 
di  circa  14 /i,  le  maggiori  un  diametro  doppio. 

A  Iati  del  canalicolo  decorrono  i  tronchi  dell'arteria  epatica 
che  forniscono  questa  rete,  ma  essi  non  fiancheggiano  mai  il 
canalicolo  con  un  determinato  rapporto,  gli  stanno  ora  da  un 
lato,  ora  lo  attraversano  obliquamente  per  portarsi  al  lato  op- 
posto; lungo  il  loro  decorso  concedono  i  numerosi  rami  nu- 
trizi  che  abbiamo  detto. 
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ri  della  rete  arteriosa  iuterna ,  colla  duplice  inte- 
[Qostra  la  rete  venoBa  eaterua,  la  quale,  come  Bem- 

per  la  magrgtore  ampiezza  delle  maglie  e  per  la 
iole  dei  Tasi  ohe  la  formano.  Le  maglie  venose 
aetro  che  varia  da  40-60  ji,  e  mentre  i  vasi  che  for- 
aglìe  arteriose  hanno  un  diametro  di  circa  10  fi.  i 
rmano  le  maglie  venose  hanno  un  diametro  oltre 
In  sezione  trasversa  il  canalicolo  appare  ancora 
da  un  doppio  anello  arterioso  e  venoso,  ma  per  il 
nmero  di  ordini  di  maglie,  l'anello  avviluppante 
to  più  esteso  (Fig.  1,  A,  Tav.  IH).  Se  il  taglio  è 

sottile  allora  anche  in   sezione  longitudinale  si 
unoiato  rapporto  fra  rete  arteriosa  e  venosa, 
rose  vene  che  decorrono  per  un  tratto  maggiore  o  mi- 
parete  del  canalicolo  presentano  tra  loro  abbondanti 

e  raggiungono  un  diametro  medio  di  circa  30  fi. 
licoli  ohe  hanno  un  diametro  compreso  fra  i  200- 
ire  più  aumenta  il  numero  delle  maglie  arteriose, 
renose  relativamente  aumentano  meno  in  numero 
!ezza,  perchè  cresce  il  diametro  dei  vasi  che  le  for- 
>sl  ne  viene  ristretto  il  lume  delle  maglie.  Le  nu- 
le ohe  nascono  hanno  un  diametro  che  varia  da 

liooli  ohe  hanno  un  diametro  fra  500  tx  ed  un  mil- 
imentano  gli  ordini  delle  maglie  arteriose,  le  quali 

che  progrediscono  verso  l'interno  del  canalicolo  si 
no,  sicché  giunte  alla  membrana  mucosa  non  vi 
10  sollevamento  alcuno  (Fig.  1,  B). 
agli  longitudinali,  sia  nei  tagli  trasversali,  non  si 
fuere  così  nettamente  come  nei  canalicoli  di  dia- 
3re,  un  circolo  arterioso  all'interno  ed  uno  venoso 

perocché  si  osserva  bensì  ohe  le  maglie  arteriose 
)le  fino  al  limite  della  mucosa,  ma  appena  alPin- 
irdlne  più  interno  incominciano  ad  originarsi  le 
tali,  anche  allorquando  l'iniezione  arteriosa  sia  paa- 
vene,  sono  facilmente  riconoscibili  per  il  calibro  di 
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gran  lunga  auperiore  a  quello  delle  arterie  e  per  la  maggiore 
ampiezza  delle  maglie.  Le  maglie  venose  confluiscono  in  vene 
che  presentano  un  diametro  di  60  ]i  ed  anche  più  e  presen- 
tano sempre  numerose  anastomosi. 

Nei  canalicoli  che  da  un  diametro  superiore  ad  un  milli- 
metro arrivano  fino  a  due  millimetri,  persiste  quella  disposi- 
zione di  circolo  delta  quale  ultimamente  si  è  parlato,  solo  che 
le  maglie  arteriose  arrivate  in  corrispondenza  della  membrana 
mucosa  non  si  appianano  più,  ma  vedesi  che  alcune  di  esse 
inviano  dei  prolungamenti  a  guisa  di  arcate  le  quali  scile- 
Tane  la  mucosa  si  da  impartire  alla  medesima  un  aspetto  ru- 
goso (v.  Fig.  6)  :  le  rughe  man  mano  si  sollevano  fino  ad 
aversi  delle  vere  papille.  Queste  nei  grandi  canalicoli  biliari 
possono  sporgere  per  circa  un  millim.  od  anche  più  (v.  Fig.  7)* 
Coiravanzarsi  e  col  modificarsi  del  circolo  arterioso  noi  tre- 
viamo  concomitanti  modificazioni  del  circolo  venoso.  Nei  ca- 
nalicoli  di  diametro  fra  uno  e  due  millimetri  noi  vediamo  che 
le  vene  si  avanzano  e  nascono  al  punto  di  origine  delle  ar- 
eale che  impartiscono  l'aspetto  rugoso  alla  mucosa.  In  biliari 
di  un  diametro  un  po'  più  forte  troviamo  delle  papille,  nelle 
quali  si  scorge  un  ramo  arterioso  che  decorre  nella  parte  cen- 
trale e  dà  luogo  a  capilari  i  quali  arrivano  fino  alla  periferia  e  si 
racoolgono  in  vene  che  si  uniscono  con  quelle  degli  strati  più 
periferici  per  seguire  queirulteriore  cammino,  sul  quale  do- 
vremo ritornare.  Queste  vene  arrivano  ad  un  diametro  di  80  jli. 
Giova  notare  che  collo  svilupparsi  nei  canalicoli  delle  papille, 
gli  ordini  delle  maglie  proprie  delle  pareti  si  fanno  meno  nu- 
merosi ;  dove  si  hanno  delle  piccole  papille  le  maglie  si  riscon- 
trano di  preferenza  alla  base  di  ciascuna  di  esse. 

Tanto  le  maglie  quanto  le  papille  hanno  i  vasi  loro  costi- 
taenti  forniti  di  delicatissime  e  sottili  pareti,  le  quali  non  re- 
sistono all'urto  delle  iniezioni,  se  queste  sono  spinte  con  troppa 
forza,  e  la  facile  loro  rottura  spiega  la  diretta  comunicazione 
che  gli  antichi  fino  all'epoca  di  Muller  ammettevano  fra  vie 
sanguigne  e  vie  biliari;  i  vasi  delle  vie  biliari  si  possono  rom- 
pere non  solamente  colla  pressione  esercitata  da  iniezioni  li- 
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.ide,  ma  anche  collo  apiiigere  semplicemente  dell'aria.  Questo 
tto  spiega  come  Silvio  de  la  Boé  tratto  in  errore  sori- 
Bse:  Inflatum  aerem  ex  ductu  bilario  epatico  in  sangul- 
m  penetrare  et  ex  arteria  epatica  in  vesiculam  felleam. 

Valther  riteneva  ancora  possibile  questa  comunicazione  a 
oposito  della  quale  MQller  giustamente  osservava:  Itaque 

in  Waltert  experimentis  massa  interdum  ex  vasis  san- 
liniferis  in  ductum  epaticum  transiit,  certenon  per  «»(- 
mos  ductus  biliferos  transdt,  sed  in  Iruncos  tpsos  ex 
sculis  sanguiniferis  erupit. 

Le  papille  che  abbiamo  descritte,  nei  casi  di  malattie  dei 
ndotti  biliari  assumono  uno  straordinario  sviluppo,  e  sio- 
me  sappiamo  ohe  i  conigli,  ad  esempio,  offrono  frequenti 
terazioni  delle  vie  biliari,  oosl  questo  deve  essere  ricordato 
ciò  per  avventura  non  si  consideri  come  disposizione  nor- 
Ble  una  disposizione  patologica. 

Noi  abbiamo  ricordato  con  alcuni  particolari  questo  circolo 
He  vìe  biliari,  perchè,  per  quanto  ci  consta,  non  aveva  fer- 
ito auflflcien temente  l'attenzione  dei  precedenti  osservatori. 
Dalla  descrizione  risulta  che  non  abbiamo  mai  potuto  osser- 
ire  quella  disposizione  che  Beale,  dai  vasi  aberranti,  volle 
portare  anche  al  circolo  dei  canalicoli  biliari,  cioè  che  ogni 
anca  dell'arteria  sìa  accompagnata  da  due  vene,  una  delle 
lali  decorrerebbe  sopra  e  l'altra  aotto  il  vaso  arterioso.  Oosl 
in  possiamo  concordare  con  Kìernan,  il  qnale  scrisse  ohe 
piccoli  condotti  biliari  erano  solamente  forniti  di  papille  : 
leste  invece  non  le  abbiamo  riscontrate  ohe  nei  canalicoli 
le  raggiungono  i  diametri  rioordati. 

Noi  sappiamo  come  la  parete  di  molti  canalicoli  biliari  sia 
'ovveduta  di  ghiandole  mucipare;  or  bene,  alcuni  anatomici 
ìUero  ritenere  che  la  grande  vaseolarità  delle  pareti  dei  ca- 
ulicoli biliari  sia  da  riferirsi  alla  presenza  di  queste  ghian- 
de. Dai  nostri  studi  risulta  che  questa  opinione  non  è  aocet- 
bile,  in  primo  luogo  perchè  queste  ghiandole  hanno  una 
rorazione  sanguigna  relativamente  minore  di  quella  delle 
ireti  dei  canalicoli  biliari,  in  secondo  luogo  perchè  non  è 
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meno  ricca  la  vascolarizzazione  delle  pareti  di  quei  canalicoli 
biliari,  nei  quali  non  si  riscontrano  ghiandole  mucipare. 

Occorre  di  osservare  ohe  i  canalicoli  biliari  alle  volte  pos- 
seggono delle  diramazioni  arteriose  che  li  accompagnano  per 
nn  tratto  più  o  meno  lungo  del  loro  cammino,  senza  che  sia 
dato  di  scorgere  che  queste  provvedano  di  vasi  nutrìzi  gli 
acini  epatici,  framezzo  ai  quali  scorrono:  gli  acini  epatici  sono 
nutriti  da  altri  tronchicini  loro  specialmente  destinati.  Questo 
dimostra  che  fra  1  rami  che  nutrono  gli  acini  epatici  e  quelli 
che  nutrono  i  canalicoli  biliari  vi  suole  essere  una  certa  in- 
dipendenza^  la  quale  fa  che  in  alcune  lesioni  del  fegato,  ad 
esempio,  si  possono  riscontrare  dei  canalicoli  biliari  che  hanno 
sopravvissuto  alla  necrosi  che  colpi  gli  acini  in  mezzo  ai  quali 
scorrevano  (come  uno  di  noi  ebbe  opportunità  di  constatare). 

Noi  non  vogliamo  con  questo  assolutamente  escludere  ogni 
anastomosi  fra  questi  due  ordini  di  vasi  nutrizi,  ma  solamente 
ricordare  la  possibilità  della  indipendenza  del  loro  circolo  e  la 
relativa  frequenza  di  questa  disposizione.  Questo  fatto  non  si 
osserva  nei  grandi  canalicoli  biliari,  ma  solo  in  quelli  di  dia- 
metro inferiore  ad  un  millimetro. 


§  5^ 

Delle  vene  biliari. 

Ora  che  abbiamo  esposto  il  modo  di  distribuirsi  delVarteria 
apatica,  quale  risulta  dallo  studio  dei  nostri  preparati,  ci  in- 
combe il  compito  di  studiare  le  vene  che  si  originano  da  questa 
arteria.  Siccome  poi  le  rimanenti  arterie  che  recano  sangue 
al  fegato  assumono  nel  viscere  lo  ste9so  rapporto  dell'epatica, 
cosi  nella  descrizione  sono  pure  comprese  le  vene  che  nascono 
dalla  terminazione  di  queste. 

Non  è  mestieri  spendere  parole  per  dimostrare  l'importanza 
dell'avere  precisato  il  territorio  di  irrorazione  arteriosa,  onde 
formarsi  un  giusto  concetto  deirorigine  delle  vene. 
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Fu  Fé  r  re  in  (1)  Il  primo  che  rilevò  resistenza  delle  me- 
desime, ed  egli  le  descrisse  come  rami  venosi  della  vena 
porta  (poiché  egli  chiamava  rami  arteriosi  quelli  che  portano 
il  sangue  della  vena  porta  addominale)  ritenendo  ohe  andas- 
sero a  sboccare  nei  rami  arteriosi  della  vena  porta  ed  indi 
agli  acini.  La  memoria  originale  del  Ferrein  disgraziata-* 
mente  non  venne  pubblicata  ed  il  fatto  venne  desunto  dall'e- 
logio  che  di  lui  si  stampò  nei  volami  deirAccademia  delle 
Scienze  di  Parigi. 

La  scoperta  di  Ferrein  avvenuta  nel  1733,  rimase  per  lun- 
ghi e  lunghi  anni  neiroblìo  ;  un  secolo  dopo  veniva  chiamata 
nuovamente  alla  luce  da  Eie  man,  il  quale  in  più  parti  del 
suo  lavoro  parla  di  quelle  vene  che  egli  chiama  origini  epa- 
tiche  della  vena  porta.  Ne  parla  a  proposito  della  vascolariz- 
zazione arteriosa  delle  pareti  dei  condotti  biliari,  dove  descrive 
che  il  sangue  arterioso  ritorna  nelle  branche  della  vena  porta 
e  non  in  quelle  delle  vene  epatiche  (2).  Ne  parla  a  proposito 
dei  vasa-vasorum  del  fegato  che  dice  essere  tutti  costituiti 
da  branche  dell'arteria  epatica  e  della  vena  porta,  poiché  dalle 
branche  deirarteria  nelle  pareti  dei  condotti,  nelle  proprie 
sue  pareti,  in  quelle  della  vena  porta  nascono  delle  vene  che 
vanno  a  terminare  nelle  diramazioni  portali  cosi  si  hanno  le 
origini  epatiche  di  questa  vena  (3). 


(1)  Ferrein,  Mémoires  de  VAcadémie  Roy ale  des  Sciences^  Histoire. 
Paris,  1733.  «  A  l'ógard  dee  vaisseaax  sanguina,  il  a  observó  qae  lea  di- 
visions  et  les  sabdivislons  de  la  veine-porte  donnent  deax  sortes  de  ra<- 
meaux,  les  uns  yeineux  et  les  autres  artériels;  il  nomme  rameaax  arte- 
riels  ceux  qui  soni  connus  par  lear  fonction  de  porter  le  sang  de  la  Teine 
porte  dans  le  foye:  il  a  dócouvert  les  veineux  et  ceux-ci  re^ivent  le 
sang  de  l*artère  hépatique  et  le  condnisent  dans  les  rameaax  artóriels  de 
la  yeine  porte,  de  ceux-ci  dans  la  sabstance  médaliaire  des  lobules  et  de 
lÀ  dans  les  branches  de  la  veine  cave  ». 

(2)  Kiernan,  1.  e.  «  Hence  it  is  evident  that  tbe  ducts,  so  far  as  thej 
bave  been  jet  traced,  are  abundantly  supplied  with  arteHal  blood,  tbat 
this  blood  returns  into  the  branches  of  the  portai,  and  not  into  those  of 
the  hepatic  veins  ». 

(3)  Kiernan,  1.  e.  «  AH  the  vasa-vasorum  of  the  liver  are  branches 
of  the  hepatic  artery  and  portai  vein.  Branches  of  the  artery  ramìfj  in 


F"' 
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Kiernan  ritenne  che  queste  vene  nascessero  pure  dalle 
pareti  delle  vene  sopraepatiche  e  della  vena  cava  inferiore  (1)  : 
egli  oonclude  che  tutti  i  vasa-vasorum  del  fegato  sono  bran- 
che dell'arteria  epatica  e  della  vena  porta,  e  ohe  dalle  pareti 
stesse  delle  vene  epatiche  nascono  delle  vene  (2).  Dalla  descri- 
none  dei  vasi  riportandosi  -al  decorso  del  sangue  contenuto 
in  essi,  dice  che  il  sangue  arterioso,  dopo  avere  circolato  at- 
traverso le  pareti  dei  vasi,  diviene  venoso,  e  per  meszo  delle 
vene  ohe  nascono  dalle  pareti  dei  vasi  è  mandato  nelle  branche 
della  vena  porta  corrispondenti  ai  vasi  medesimi;  cosi  dalle 
pareti  dei  condotti  biliari,  vene  ed  arterie  ohe  decorrono  nelle 
poràoni  vaginali,  il  sangue  va  nelle  diramazioni  portali  va- 
ginali ;  e  dalle  pareti  dei  condotti  interlobulari  vene  ed  arterie, 
nelle  diramazioni  portali  interlobulari.  Dalle  pareti  delle  vene 
epatiche  e  vena  cava  inferiore  il  sangue  è  mandato  nelle  vene 
portali  interlobulari  (3). 

Il  Beale,  parlando  delle  vene  dei  vasi  aberranti,  dioe  che 


the  ooato  of  the  ducts,  artery  and  portai  Tela  ;  Yelns  arìse  in  the  coats  of 

aU  these  yessels,  and  terminate  in  branches  of  portai  vein Ali  the 

▼eins  arìsing  in  the  coata  of  the  veseels,  and  terminating  in  the  portai 
▼eia,  coDBtitate  the  hepatic  origin  of  thìs  vein  ». 

(1)  Kiernan,  1.  e.  a  In  the  hepatic  venous  canal,  and  in  thefisaorof 
the  iaferior  cava ,  amali  arteriea  iaaue  from  the  interlobulai*  fiaaarea, 
and  ramify  in  the  coata  of  the  hepatic  veins  and  inferior  caya:  veina 
uiie  in  the  coata  of  theae  veaaels,  and  entering  the  interlobular  flaanrea, 
terminate  in  branches  of  the  portai  vein  ». 

(2)  Kiernan,  1.  e.  «  It  haa  been  shown  that  ali  the  vaaa-vaaorum  of 
the  iiver  are  branchea  of  the  hepatic  artery  and  portai  vein  :  that  bran- 
ebei  of  the  portai  vein  arise  in  the  coata  of  the  hepatic  veina  them- 
aelTes  a. 

(3)  Kiernan,  1.  e.  «  The  arterial  blood  having  circnlated  through 
the  eoats  of  the  vesaels,  becomes  venonB,  and  is  conveyed  by  the  veins 
arising  in  the  coata  of  the  veaaels  into  those  branches  of  the  portai  vein 
which  correapond  to  the  vessels  in  the  coats  of  which  the  veins  arise  : 
thoe,  from  the  coata  of  the  vaginal  ducts,  veins  and  arteriea  they  convey 
the  blood  into  the  vaginal  veina  :  and  from  the  coats  of  the  interlobular 
ducts^  veins  and  arteriea  into  the  interlobular  veins.  From  the  coats  of 
the  hepatic  veins  and  inferìor  cava,  the  blood  is  conveyed  into  the  inter- 
lobular portai  veins  ». 

Archwio  per  U  ScienM€  M*dich€,  Xm.  ^ 
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oro  sasg'ue  nelle  grandi  branche  della  vena 

ale  provenienza,  quale  risulta  dalla  deaeri- 
alla  soTraccennata  denominazione  di  radici 
porta  KOlliker  propose  di  sostituire  quella 
ma  però  dalla  maggioranza  degli  anatomici 
)no  designate  col  nome  di  radici  interne 
ì  quanto  alla  loro  terminazione  si  descrive 
)occano  nelle  diramazioni  portali  interlo- 

lostrato  che  l'arteria  epatica  non  provvede 
Ile  sue  proprie  pareti,  a  quelle  delle  dira- 
lelle  vene  sopraepatiche,  cosi  pure  non  ne 
a  del  fegato,  mentre  invece  li  destina  alle 
carsa  quantità  al  connettivo  che  circonda 
ari,  specialmente  nel  punto  di  loro  coogiun- 

dire  che  in  queste  medesime  località  dove 
[nazioni  arteriose,  abbiamo  riscontrato  i  ca- 
de  ne  nascevano. 

ra  che  il  nostro  studio  non  riguarda  il  de- 
lolare  dei  vasi,  quindi  non  ci  siamo  occupati 
,  ad  es.,  nelle  pareti  della  vena  cava  inferiore, 
critto  le  numerosissime  vene  che  nascono 

dei  condotti  biliari  e  quelle  varie  modalità 
L  aggiungiamo  ohe  abbiamo  osservato  delle 
al  tessuto  connettivo  nella  località  indicata, 
'si  come  una  dipendenza  delle  vie  biliari, 
non  ci  occorse  mai  di  vedere  delle  vene  le 

dalle  pareti  dell'arteria  epatica,  o  dalle  pa- 
oni portali,  o  dalle  pareti  delle  vene  soprae> 
roma  del  fegato  propriamente  detto.  Noi 
,mo  negare  che  in  queste  indicate  località 
vene. 

'h«  rsÌDi  pour  their  blood  Jnto  lai-ge  branchM  of 


accettabile,  come  t 
:  vene  yascolari: 
escrivere  rende  d 
ae  della  vena  pori 
ggio  alle  idee  rife 
re  nei  rami  portai 
Ile  ricerche  nostre 
lenzialmente  un  i 

porta,  e  che  si  : 
li  acini,  per  cui  ì  r 
della  porta  sono 

essere  :  volendo  ai 
amente  loro  spetta 

ri  generalmente  ri 
oni  portali  interlo 
un  unico  punto  e 
he  abbiamo  tesina 
DO  pure  nelle  diran 
in,  fondandosi  su 
^ODO  che  se  per  u 
ISSO  del  sangue  p 
lO  portato  da  questi 
re  la  necrosi  dell'i 
lohnheìm  e  Lit 
}nì  portali  causata 
il  fatto,  come  al 
[e  vene  biliari  imb 
'tali  che  sono  l'ai 
anatomica  invoo 
e  non  dimostri  tre 
da  parte  di  queste 
litrombosi,  nelle  m 
DO  trombizzate  le 
mdono  impossibile 
Iti.  Soltanto  la  d 
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nazione  delle  vene  biliari,  alla  qual 
ò  permettere  un  circolo  euppletivo: 
k  di  un  circolo  suppletivo  Bufflciei 
l'org-ano,  dal  paragrafo  precedente 
Ito  cercarsi  nella  maggior  o  mino 
>  che  può  arrivare  all'acino  per  me: 
)  piuttosto  nella  diretta  irrorazione 

0. 

confermiamo  il  fatto  già  osservato 
16  le  vene  biliari  possono  imbocca 
li  vaginali  ed  interlobularl.  Vedia 

Illa  distribuzione  dell'arteria  epatii 
biamo  notato  11  vario  calibro  dellf 
etro  dei  canalicoli  biliari  dai  quali 
origine;  ma  né  il  diametro  dei  cai 
elle  loro  porzioni  vaginali  ed  interi 
-Dan,  fornisce  criterio  alcuno  per  p 
into  dì  sbocco  delle  rispettive  ven< 
ibiiire  cbe  le  vene  che  nascono  t 
ari ,  ovvero  dai  minori ,  imbocohii 
glori  o  le  minori  diramazioni  porte 

asseriva  Kìernan,  che  le  vene 
biliari  vaginali  od  interlobularl  imi 

diramazioni  portali,  poicbè,  ad  ei 
azioni  portali  si  vedono  imboccare  1 
medi  e  di  piccoli  canalicoli  biliari  e 

loro  pareti.  Consideriamo  separata 

ari  dei  grandi  canalicoli,  dopo  a 
ì  abbiamo  descritta,  si  riuniscono  ii 
ili  possono  andare  direttamente  a  i 
i  grande  diramazione  portale:  que 
I  vanno  isolatamente  a  versare  il 
rta  con  una  disposizione  che  rico 
rto  di  imbocco  delle  sopraepatich 


f  • 
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In  una  sesione  ai  possono  scorgere  fino  a  sette,  otto,  ed 
viche  più  tronchicini  venosi,  disposti  in  serie,  i  quali  nati 
dalla  parete  del  canalicolo  trillare,  vanno  ad  imboccare  nella 
diramazione  portale  vicina,  percorrendo  quasi  sempre  il  più 
breve  cammino  possibile,  vale  a  dire  tenendo  abitualmente  un 
decorso  rettilineo.  Le  vene  biliari  dei  canalicoli  medii,  le  quali 
imboccano  nelle  grandi  diramazioni  portali,  presentano  lo 
stesso  rapporto  sovradescritto,  ma  è  minore  il  numero  dei 
tronchicini  di  sbocco,  che  di  regola  sono  ricotti  a  due  ovvero 
tre,  e  diminuiti  relativamente  di  calibro. 

Quando  i  piccoli  canalicoli  biliari  adossati  alle  grandi  dira- 
mazioni portali  inviano  le  loro  vene  in  queste,  ciò  succede 
ordinariamente  per  uno  o  due  tronchicini  che  presentano  quel 
diametro  che  si  è  visto  proprio  delle  vene  dei  piccoli  canali- 
coli biliari. 

8e  ora  si  volesse  stabilire  un  rapporto,  si  vede  che  questo 
sarebbe  solo  possibile  fra  il  diametro  dei  canalicoli  ed  il  nu- 
mero dei  tronchi  di  sbocco. 

Alle  volte  i  canalicoli  biliari  di  qualsiasi  diametro  presen- 
tano alcune  delle  loro  vene ,  le  quali  confluiscono  in  dira- 
mazioni portali  da  un  diametro  di  circa  300  jii,  fino  a  quello 
delle  vene  interlobulari,  riunendosi  di  solito  in  un  unico  tronco. 

Però  nella  stessa  diramazione  portale  si  possono  riscontrare 
tronchi  di  sbocco  di  più  vene  biliari  provenienti  da  diversi 
canalicoli,  come  ad  esempio  succede  nel  punto  di  biforcazione 
di  un  canalìcolo.  Qui  pure  si  scorge  che  il  tronco  di  queste 
vene  ha  un  decorso  che  non  supera  i  100  fi  ed  è  soventi  volte 
rettilineo,  ed  alle  volte  anche  alquanto  tortuoso. 

Questi,  che  abbiamo  fin  qui  descritto,  sono  modi  con  cui  il 
il  sistema  delle  vene  biliari  si  mette  in  rapporto  col  sistema 
della  porta,  ed  abbiamo  creduto  opportuno  di  insistere  su  tali 
particolarità,  perchè  essi  erano  tutt'altro  che  esattamente  co- 
nosciuti fin  ora;  ma,  come  sopra  dicevamo,  la  massima  parte 
delle  vene  biliari  forma  un  sistema  indipendente  da  quello 
della  porta  e  per  tronchi  propri  va  a  pi^rtecipare  alla  forma- 
zione della  rete  capillare  dell'acino. 
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i&li  noi  ora  ìnteDdiamo  di  tener  parola,  ai 
>  modo  delle  altre,  dalle  pareti  dei  cana- 
asi  diametro,  e  si  radunano  in  un  tronco 

canalicolo  va  direttamente  a  versare 
lini  epaticij  senza  che  questo  si  mescoli 
(uesta  caratteristica  disposizione  che  di- 
te asserzioni  di  Kiernan  sulla  strada 
igue  dell'arteria  epatica  divenuto  venoso, 
on  è  punto  necessario  che  sì  mescoli  at 
iscontra  nei  vari  canalicoli  biliari  ora 

deflusso  del  sangue  venoso  (Fig.  5),  ora 
wsizione  aacenuata  di  venule  scaricantisi 
.8). 

dentro  le  varie  particolarità  che  sogliono 
te. 
ano  come  un  corto  tronco,  lungo  circa 

largo,  tozzo,  il  quale  dalla  parete  del 
rettamente  agli  acini  epatici  pii!i  vicini; 
questa  disposizione  percorrono  naturai- 
lino  posBibile,  mentre  altre  possono  per- 
a  e  diSèrente  strada.  Cosi  se  ne  trovano 
itesi  dalle  pareti  dei  biliari,  decorrono 
di  questi  per  andare  a  portarsi  agli  acini 
li;  in  questo  loro  cammino  hanno  ordi- 
to rettilineo,  ma  sovente  anche  sinuoso. 
■ilire  un  rapporto  fra  il  volume  del  tronco 
anghezza  del  loro  decorso,  perchè  alle 
Trono  maggior  cammino  hanno  il  tronco 
sa. 

te  ricordare  ohe  alcune  volte  il  diametro 
!e  vene  biliari  è  affatto  simile  a  quello 
tali  interlobulari  (Fig.  8)  e  la  distinzione 

il  taglio  non  cadde  in  modo  tale  da 
)  di  questa  vena  biliare  dalle  sue  origini 

lungimento  di  due  canalicoli  biliari  le 


r 
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vene  biliari  confluiscono  fra  di  loro,  acquistano  un  diametro 
che  può  essere  doppio  delle  vene  portali  interlobulari,  diven- 
tano tortuose  nel  loro  decorso,  si  anastomizzano  ampiamente 
si  da  formare  un  vero  plesso  venoso  dpiccatissimo  per  la  ric- 
chezza d'irrorazione  ed  ampiezza  delle  maglie. 

Come  ora  si  diceva,  le  vene  biliari  che  decorrono  sulle  pa- 
reti dei  canalicoli,  specialmente  poi  nei  punti  di  biforcazione, 
presentano  fra  loro  numerose  anastomosi,  le  quali  però  non  si 
riscontrano  più  fra  i  vari  tronchi,  nati  da  questa  rete,  che 
vanno  a  versare  il  loro  sangue  o  negli  acini  epatici  o  nelle 
diramazioni  portali.  Fatta  eccezione  di  questo  tratto  del  loro 
decorso,  le  vene  biliari  presentano  sempre  delle  ampie  ana- 
stomosi; questo  carattere  vale  senz'altro  a  differenziare  le  vene 
biliari  dalle  diramazioni  portali,  le  quali,  come  fu  reso  noto 
dagli  studi  di  Bichat  primitivamente,  poscia  da  quelli  di 
Mappes  e  di  numerosi  altri  osservatori,  non  presentano  mai 
delle  anastomosi.  É  un  punto  sul  quale  tutti  gli  anatomici 
sono  d'accordo,  quello  che  le  diramazioni  della  vena  porta  de- 
corrono come  vasi  terminali:  naturalmente  i  capillari  nella 
rete  dell'acino  sono  in  ampia  comunicazione  gli  uni  cogli 
altri.  Dissentiamo  quindi  dal  Riernan,  il  quale  scrisse  che 
tra  le  branche  della  vena  porta  esistono  le  più  libere  comu- 
nicazioni, e  che  le  diramazioni  interlobulari  stabiliscono  il 
mezzo  di  questa  comunicazione  (1). 

Le  vene  biliari  si  portano  agli  acini  epatici  seguendo  per 
lo  più  il  decorso  delle  arterie  e  vanno  a  risolversi  in  capillari 
nell'interno  dell'acino  in  una  regione  che  si  vede  airiudentro 
del  territorio  arterioso  quando  la  felice  riuscita  dell'iniezione 
lascia  ben  differenziare  fra  di  loro  i  territorii  dell'arteria  epa- 
tica, della  vena  porta,  delle  vene  biliari  imboccanti  nell'acino 
e  delle  vene  sopraepatiche. 


(1)  Kiernan,  1.  e.  «  Hence  it  appeari,  oontrary  to  the  assertions  of 
Bichat  and  Mappea,  that  tha  freeat  anaatomoseB  exist  between  ali  the 
bnnchei  of  the  portai  vein,  and  that  the  interlobalar  branches  form  the 
mediani  of  communication  ». 


(MCBB  -  Voi.  Illl.  N.  4. 
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1  tessato  adiposo  dell'ilo  del 
inft  Della  letteratura  medica 
mi  abbia  fatto, 
laestro  Prof,  tou  R  e  o  k  1  i  n  g'- 
dovere  di  esprimere  la  mia 
ito  olirmi  in  quest'anno  a 
eoiale  stadio,  alcuni  casi  di 
0  renale,  fornendomi  a  tale 

D  COUBJgliO. 


lente  i  dati  più  importanti  della 
1888  dal  Prof,  tod  Reokling- 
rico  d'anni  73,  proveniente  dalla 

iosoia  sinistra,  ferita  non  anoora 


1.  XIII.  N.  4.  —  r.  BiTALTA 

alia  snperflcie  interna  della 
itansione  della  calotta  cranian 
«  edema  della  pia  e  fortissimo 
alla  base  ove  è  assai  ispessi 
a  di  Silvio. 

I  pelvi  totalmente  occnpata  à 
o.  Comprimendo,  l'urina  non 
le  sinistra  liquido  giallastro  < 
sialmente  ingrandito  nel  sens 

sinistro  assai  sviluppate.  Si 
soendente  e  discendente.  Poli 
rragicì  con  piccoli  punti  chi 
eumonìca). 
e. 

nza  apparente  dilatazione,  peri 
ata  e  contiene  alquanta  nrin 
a  piccole  cisti  grosse  fino  ad 

Al  taglio  la  sostanza  cartìcale 

JDtamentfl  dilatato  :  Il  margini 
rflcie  alquanto  granulosa.  Qa 
età  fortemente  dilatate.  Àoos 
naie  ripieno  di  pus  tenace  i 
..  Il  pus  forma  fiocchi  densi, 
a  parete  ;  la  cavlt&  decorre  lu 
)arecchi  coni  midollari  a  onta 
saziane  colle  vene  e  colle  ai 
eoo  tengo  no  soltanto  sangue  du 
I  le  papille  trovansi  anche  in  e 
ianchi  nella  sostanza  corticale 
al  di  fuori  di  un  baoinetto  u 
>sa  essenzialmente  situato  in  I 
mmentovato  canale  consta  <ti 
mente  nna  parete  propria,  i 
scorre  alla  regione  esterna  i 

taU. 

)  alla  colonna  vertebrale  med 
vescica  circa  un  litro  di  nrin. 
retra  ha  sn  di  un  Iato,  ove 
prominenza  della  mucosa.  11 
'aorta  addominale,  che  è  ondn 
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d'alquanto  le  sclerosi.  In  ciascuna  delle  due  metà  prostatìche  un 
adenoma  grosso  come  il  nocciolo  di  una  ciliegia.  Nella  vena  femo- 
rale sinistra  un  piccolo  trombo  aderisce  ad  una  saccoccia  valvolare. 

Al  disopra  del  moncone  d'amputazione  trovasi  nella  regione  an- 
teriore una  cavità  ripiena  di  pus  essenzialmente  situata  5  cm.  al 
disopra  dell'estremità  del  moncone  amputato.  La  medesima  si  estende 
in  alto  nella  fascia  e  contiene  evidentemente  pus  verdastro  che 
infiltra  il  tessuto  della  fascia. 

Ad  ulteriore  esame,  in  seguito  a  nuovi  tagli  praticati  nel  tessuto 
dell'ilo  del  rene  sinistro,  m'accorsi  della  presenza  di  due  nuove 
cavità  perfettamente  chiuse,  con  parete  propria  evidente^  ad  una 
certa  distanza  le  une  dalle  altre  e  in  piani  differenti,  situate  pure 
nel  tessuto  adiposo.  Su  altre  particolarità  dirò  più  oltre  unitamente 
al  reperto  microscopico. 

Esame  microscopico.  —  Rene  sinistro,  —  A  fresco  non  mi  fu 
dato  di  poter  fare  alcun  esame  microscopico,  avendo  ottenuto  per 
oggetto  di  studio  i  reni  soltanto  quando  erano  gik  stati  induriti 
dapprima  nel  liquido  del  Mtìller,  indi  nell'alcool.  Allora,  prima 
di  intraprendere  sezioni  longitudinali  e  trasversali  in  serie,  raschiai 
parte  del  sottile  strato  di  detrito  che  rivestiva  la  parete  interna 
delle  cisti  del  rene  sinistro.  Questo  detrito  mostra  vasi  costituito 
da  un  tessuto  straordinariamente  ricco  di  cellule  in  massima  parte 
piccole,  rotonde  o  amorfe,  assai  fitte  le  une  presso  le  altre,  con 
protoplasma  chiaro  e  nucleo  grande,  granuloso,  intensamente  colo- 
rato col  carmino.  Gommescolate  a  queste,  ma  in  numero  assai  piti 
scarso,  eranvi  alcune  cellule  più  grandi,  meno  intensamente  colo- 
rate, di  forma  rotondeggiante  oblunga  o  poligonale,  con  protoplasma 
floamente  granuloso,  con  nucleo  grande,  regolarmente  ovale,  gra- 
nuloso. Queste  probabilmente  erano  cellule  endoteliali  proliferate. 
Inoltre  trovavansi  altre  vere  e  proprie  cellule  fusiformi  a  proto- 
plasma in  gran  parte  omogeneo,  splendente,  con  nucleo  ovale  ben 
distinto  occupante  gran  parte  del  corpo  cellulare.  Queste  ultime 
erano  qua  e  colà  sparse  o  trovavansi  stivate  le  une  presso  le  altre 
coi  loro  assi  maggiori  paralleli  e  corrispondenti  alla  direzione  delle 
fibrille  dei  fascetti  di  giovane  connettivo  ad  esse  frapposte.  Alcune 
di  queste  cellule  isolate  mostravano  lunghi  e  sottili  prolungamenti 
che  si  perdevano  nei  fascetti  connetti  vali.  Questo  tessuto  inoltre 
era  riccamente  iniettato  di  capillari  sanguigni  tortuosi,  distesi,  ri- 
pieni di  sangue  e  ramiflcantisì  in  capillari  più  esili  formanti  un 
intreccio  a  maglie  assai  strette.  Commescolati  poi  agli  elementi 
celialari  esìsteva  gran  numero  di  corpuscoli  rossi  stravasati^  in 
parte  disseminati,  in  parte  disposti  in  veri  cumuli. 
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[.  Ciati.  —  La  piii  piooola  di  tutta,  Bituata  nel  teisato  adiposo 
J'ilo  ohe  la  separa  dal  parenchiina  raoale  da  cui  dUta  oiroa  11 
>.,  di  forma  sferìoa,  del  volume  dì  un  grano  di  csoapa  oiroa, 
i  parete  propria  del  tutto  ohinsa,  dello  apesBore  di  circa  1  mm., 
tza  aloana  oomanioasiona  oon  qualche  grosso  vaso  circostante, 

colla  parete  estarna  di  un  calice  di  cui  trovasi  quasi  a  contatto. 

parate  interna  6  ricoperta  di  un  sottile  strato  di  detrito  gra- 
toso  facilmente  esportabile. 

K.  seaoDi  trasversali,  cioA  parallele  al  maggior  diametro  del  rane, 
parete  mostrasi  oostìtnita  dì  no  connettivo  lasso  straordioaFia- 
int«  ioftltrato  di  piccole  celiale  rotonde  nucleata,  che  formano, 
»oialmente  attorno  ad  alcuni  vasi,  ammassi  irregolari  che  ne  in- 
lono  ancke  l'avventìzia  e  che,  per  essere  quivi  di  formaiiona 
1  recente,  si  mostrano  più  distinte  e  più  inteqsamente  colorate 

oanniao.  La  parete  della  cisti  è  genia  limiti  netti  alla  periferia 
a^l'infiltraaione  parvioellalare  ai  estende  a  gnisa  di  rete  e  si  perde 
igo  il  connettivo  olio  forma  il  sostegno  del  tessuto  adiposo  del- 
o,  ed  è  tutto  all'intorno  circondata  dalle  oellule  adipose,  parte 
ile  quali  trovansi  già  disseminate,  anche  nello  spesaora  della  pa- 
te  e  si  presentano  al  microscopio  come  piccoli  vacuoli  rotondi 
irsi  qua  e  cola  nel  tessuto  cellulare,  talora  disposte  in  serie,  e 
e  vanno  facendosi  sempre  più  rare  verso  gli  strati  più  interni 
Ila  parete.  Internamente  non  trovasi  traccia  nò  di  epitelio,  nò 
endotelio,  essendo  la  sona  più  interna  dolla  parate  oostitaita  da 

tessuto  io  istato  di  rammollimento  e  di  dis&cimeato  con  oor- 
scolì  rosai  liberi,  e  da  ammassi  di  piccole  celiala  rotondo  in  parte 

istato  di  incipiente  vascolariszazione  e  organizzazione.  I  vasi 
Ilo  spesaora  della  parate  sono  riccamente  sviluppati,  distesi,  ri- 
ini  di  saugus,  alcuni  di  medtoora  calibro  si  mostrano  pel  loro 
ne,  ed  altri,  minutissimi,  serpi ggio osi ,  oostituiecouo  una  fitta 
(glia  per  tutta  la  parete.  Nel  lume  di  alcune  arteriole  trovaosi 
bendanti  leucociti.  Nello  spessore  della  parete  cistica  trovansi, 

alcuni  tagli,  lunghi  fosei  connettivali  alternantisi  col  tassato  a 
ionie  callaie,  per  cui  la  parete  resta  come  distinta  in  due  o  più 
■ati.  Queste  striscio  connettivali,  piattoitochè  neoformate,  sem- 
erebbero  rappresentare  gli  stossi  cordoni  fibrosi  che  costitnÌTauo 

trabecole  di  sostegno  del  tessute  adiposo.  La  cisti  poi  da  un  lato 
ivasi  io  immediato  rapporto  coU'avventizia  di  una  vana  dì  medio 
libro,  e  dall'altro  lato  si  fonde  gradatamente  colla  cute  fibrosa 
terna  di  un  bacinetto  per  mezzo  di  un  breve  tratto  di  connettivo 
ISO  dell'ilo.  Nel  tessuto  adiposo  che  separa  la  cisti  dalla  sostanza 
renohìmale  del  rene  trovansi  le  sezioni  trasverse  di  grossi  vasi 


i  • 
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TODod  e  arteriosi  e  qaelle  di  piccoli  tronchi  nerrosi  isolati  o  spe- 
eialmeote  disposti  attorno  alle  grosse  arterie. 

II.  Cisti.  —  Questa  ò  di  forma  ovoidale,  col  maggior  diametro 
lungo  12  mm.  e  diretto  dall'ilo  verso  la  periferia  del  rene,%on 
parete  del  tatto  chiasa,  compatta,  varia  nello  spessore  da  meno 
mm.  fino  a  3  mm.  ed  in  alcuni  punti  anche  di  più,  in  causa  di 
dense  stratificazioni  sulla  superficie  interna  in  parie  esportabili. 
La  medesima  esternamente  è  in  rapporto  coll'avventizia  di  alcuni 
grossi  tronchi  vasali,  senza  però  comunicare  con  questi  e  coi  tes- 
suto adiposo  dell'ilo  che  la  limita  tutto  all'intorno,  e  trovasi  a  breve 
distanza  dal  rene. 

All'esame  microscopico  la  parete  presentasi  costituita  dal  solito 
tsssuto  ricco  di  piccole  cellule  rotonde  e  di  cellule  fusiformi,  le 
quali  formano  stratificazioni  distinte.  À.lla  periferia  è  notevole  l'in- 
filtrazione di  piccole  cellule  rotonde  intensamente  colorate  col  car- 
mino, accumulate  specialmente  attorno  ai  piccoli  vasi  distesi,  ri- 
pieni di  sangue,  e  che  si  insinuano  per  lungo  tratto  fra  le  cellule 
adipose  che  limitano  esternamente  la  cisti.  Il  tessuto  a  cellule  fu- 
siformi nucleate  che  costituisce  una  gran  parte  della  parete  della 
cisti  presenta  varie  modificazioni.  Alcune  di  queste  cellule  fusiformi 
trovansi  regolarmente  disposte  le  une  presso  le  altre  assai  fitta- 
mente fino  a  porgere  l'aspetto  di  un  tessuto  sarcomatoso,  con  ab- 
bondante intreccio  di  capillari  non  però  cosi  sviluppati  come  alla 
periferia  della  cisti,  e  qua  e  colà  granuli  di  pigmento  bruno  in 
gran  copia,  sparsi  o  accumulati.  Altre  cellule  fusiformi  disposte  in 
serie  e  col  maggior  diametro  secondo  la  direzione  delle  fibrille  dei 
fascetti  connettivi  costituiscono  larghe  e  spesse  trabecole  nello  spes- 
sore della  cisti  e  nella  direzione  del  suo  asse  maggiore.  In  qualche 
altro  punto  queste  cellule  fusiformi  si  collegano  e  si  intrecciano 
irregolarmente  le  une  colle  altre  in  tutte  le  direzioni  formando  un 
reticolo  nelle  cui  maglie  trovasi  una  sostanza  intercellulare  chiara, 
trasparente,  omogenea,  che  imprime  al  tessuto  l'aspetto  di  tessuto 
mucoso.  Alla  superficie  interna  le  solite  modificazioni  già  descritte. 
In  alcuni  tagli  scorgonsi  nello  spessore  della  parete  stessa  della 
cisti  le  sezioni  trasverse  di  due  piccole  arterie  con  lume  assai  ri- 
stretto e  con  parete  assai  inspessita  e  in  degenerazione  amiloide. 
Alla  periferia,  attorno  all'avventizia  di  alcune  vene  focolai  di  infil- 
trazione parvicellulare,  come  pure  attorno  ad  alcuni  spazi  lacunari 
di  flgui*a  irregolare  oblunga  o  stellata,  che  si  presentano  come  canali 
appiattiti  ripieni  pure  di  cellule  rotonde  (probabilmente  linfatici). 

III.  Cisti,  —  Consta  di  due  cavità  comunicanti.  La  prima  di 
queste  di  forma  ovoidale,  col  diametro  maggiore  di   10  mm.,  con 
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rete  propria,  dora,  compatta,  dello  spessore  di  circa  au  milti- 
itro,  situata  fra  dae  bacinetti  da  cai  trovasi  separata  per  mezzo 
UQ  sottile  strato  di  tessuto  adiposo,  ed  assai  prossima  alla  so- 
8za  reaale.  La  superficie  ioteroa,  leggermente  scabrosa,  sa  di 
lato  mostra  una  stretta  fessura  longitudiaftle,  nella  quale  iatro- 
ittendo  lo  specillo,  esso  si  approfonda  per  circa  ud  centimetro 
nna  seconda  cavità  di  forma  irregolare,  grande  come  nn  grano 
mais  e  perfettamente  chiusa,  fornita  di  parete  propria  dello  stesso 
issore  della  prima  e  internamente  parimenti  non  lìscia.  L'insieme 
queste  dne  caviti  si  può  considerare  come  un'unica  cisti  divisa 
due  parti  da  nn  sepimento  rappresentato  da  una  introflesaione 
Ila  parete  cistica. 

L'esame  microscopico  rileva  le  stesse  particolarità  istologiche  già 
icritte.  Fra  l'una  e  l'altra  cisti  la  parete  forma  un  rialzo  a  mo' 
sperone  ove  trovansi  le  sezioni  traaverse  di  un  grosso  tronco 
«rioso  e  venoso,  nel  quale  ultimo  è  visibile  un  piccolo  trombo 
rietale  in  vìa  di  organizzazione.  In  questo  punto  trovansi  focolai 
infiltrazione  parvicellulare  attorno  all'avventizia  di  atcane  plc- 
e  arterie  e  attorno  al  perineurio  di  parecchi  tronchi  nervosi 
]>oati  in  gran  parte  circolarmente  intorno  alla  grossa  arteria, 
cune  di  queste  piccole  arterie  mostrano  il  loro  lume  pieno  di 
icociti  con  scarsi  corpuscoli  rossi,  e  qualche  altra  nn  notevole 
essimento  sclerotico  dell'intima.  Alla  periferia  i  soliti  focolai. 
Rene  detiro.  —  L'esame  delle  sezioni  trasversali  della  saccoccia 
incipale  di  uno  dei  canali  ripieni  di  pus  che  dall'ilo  dal  rene 
itro  portavansi  alla  base  di  parecchi  coni  midollari  e  di  qui  alla 
se  delle  piramidi  fin  contro  alla  sostanza  corticale,  dette  lo  stesso 
lerto  che  nel  rene  sinistro.  Questa  saccoccia  trovavasi  fra  due 
■amidi  di  Malpìghi  al  di  fuori  di  due  bacinetti  e  circondata  dal 
isnto  adiposo.  Cosi  pure  il  raschiamento  della  parete  mise  in  luce 
etesse  cellule  rotonde  a  cumuli  entro  una  sostanza  intercellulare 
lorfa,  trasparente  (ialina),  trabecole  di  cellule  fusiformi  stretta- 
inte  stivate  o  sparse  nel  tessuto,  e  ricco  sviluppo  di  capillari 
mi  di  sangue  e  numerosi  corpuscoli  rossi  liberi.  Inoltre  qua  e 
là  parecchie  cellule  tre  o  quattro  volte  più  grandi  delle  cellnle 
tonde,  di  figura  rotondeggiante  o  poligonale  con  protoplasma  gra- 
loso  e  con  nucleo  e  nucleolo  assai  evidente. 
La  parete  della  cavità  cistica,  assai  spessa,  presenta  al  micro- 
)pio  le  stesse  proprietà  istologiche  che  nel  reue  sinistro  ;  soltanto, 
gli  strati  più  esterni  ove  attorno  ai  capillari  riccamente  svilnp- 
ti  trovansi  recenti  focolai  di  elementi  lin&tici  notasi  la  presenza 
un  casale  appiattito,  di  figura  irregolare,  a  parete  sottilissima. 
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il  cui  lume  ò  occupato  da  un  trombo  organizzato  e  da  numerose 
eeUole  endoteliali  distaccate.  Trovasi  inoltre  anche  la  sezione  tra- 
srersa  di  an  altro  canale  appiattito  assai  più  grande,  la  cui  parete, 
assai  spessa,  è  costituita  da  un  denso  infiltrato  parvicellulare  e  da 
an  connettivo  ricco  di  giovani  cellule,  limitato  esternamente  da 
ione  concentriche  connettivali.  Questo  grande  canale  lascia  scor- 
gere nel  mezzo  soltanto  una  assai  stretta  fessura  irregolarmente 
gioiiosa  che  contiene  qualche  piccolo  ammasso  di  corpuscoli  rossi. 
Il  medesimo  trovasi  al  dì  fuori  della  cisti  ed  è  da  considerarsi  come 
nn  prolungamento  del  canale  principale  che  continuava  la  sacca 
cistica  fino  alla  base  di  parecchie  piramidi. 

La  parete  del  canale  principale,  che  decorre  in  vicinanza  di  vasi 
arteriosi  e  venosi  senza  contrarre  comunicazione,  non  di£Eerisce 
utologicamente  da  quella  della  cisti. 

Nel  parenchima  renale  in  vicinanza  della  cisti  numerosi  focolai 
di  raggrinzamento. 

Sostanza  renale.  —  Nel  rene  destro  alla  corteccia  trovansi  nu- 
merosi piccoli  focolai  di  raggrinzamento  e  qualche  focolaio  di  pic- 
cole cellule  rotonde  attorno  alle  capsule  dei  glomeruli.  Abbastanza 
Domerosi  sono  pure  i  glomeruli  aboliti.  Alla  periferia  numerose 
piccole  cisti  multiple,  o  più  grandi  isolate,  con  parete  sottile  ad 
epitelio  pavìmentoso,  ripiene  di  sostanza  colloidea  o  di  detrito  gra- 
nuloso e  alcune  delle  quali  della  grandezza  di  un  grano  di  canapa. 
Qualche  altra  cisti  più  grossa  situata  alla  periferia  del  rene,  con 
parete  connettivale  sottile,  senza  traccia  di  rivestimento  epiteliale 
0  endoteliale,  senza  contenuto,  raggiunge  la  grandezza  di  un  pisello. 
Qualche  infossamento  alla  saperflcie  del  rene  presentasi  al  micro- 
scopio con  abbondante  connettivo  cicatriziale  entro  cui  trovansi  vasi 
sclerosati  e  residui  di  canalicoli  coUabiti,  e  tutt'all'intorno  notevole 
raggrinzamento  dei  canalicoli,  cumuli  di  elementi  linfatici,  dilata- 
zioni cistiche  di  canalicoli  contorti  e  granuli  o  ammassi  di  pigmento 
brano.  Qua  e  colà  nella  sostanza  renale  mostransi  arterie  con  intima 
assai  ispessita  e  piccoli  vasi  contenenti  molti  leucociti,  con  ispessi- 
mento della  tonaca  interna  o  degenerazione  amiloide  di  tuttala  parete. 

Nel  rene  sinistro  ad  un  dipresso  le  stesse  alterazioni,  però  sen- 
sibilmente meno  spiccate  che  a  destra. 

Secondo  caso. 

Autopsia.  —  (Dott.  Kummel.  2  luglio  1888).  —  Gross  Filippo 
d'anni  67.  Ventricoli  laterali  cerebrali  ripieni  di  gran  quantità  di 
sangue  in  parte  coagulato  e  in  parte  liquido.  Fortemente  lacerata 
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la  sostaDsa  cerebrale  di  destra  in  corrìepondeiìza  del  ginocchio  del 
corpo  calloso,  e  numerose  emorragie  capillari  al  lobo  frontale  si* 
nistro.  Depositi  solidi  sull'aorta.  Polmoni  fortemente  concresciati 
colla  pleura  costale,  specialmente  a  destra.  Qualche  piccola  caverna 
e  parecchi  piccoli  focolai  caseosi  attorno  ai  bronchi. 

Milza  alquanto  friabile. 

Alleilo  del  rene  sinistro,  nel  tessuto  adiposo,  una  cisti  grossa 
come  una  avellana,  a  parete  sottile,  liscia,  ripiena  di  liquido  chiaro. 
Nulla  di  speciale  al  rene  destro. 

Alla  testa  del  pancreas  un  tumore  che  dietro  ulteriore  esame 
microscopico  del  Prof,  von  Recklinghansen  fu  dichiarato  can- 
cro con  formazioni  cistiche. 

La  cisti  suaccennata,  grossa  come  una  nocciuola,  di  forma  ovoi- 
dale, a  parete  assai  sottile  totalmente  liscia  e  trasparente,  come 
si  riusciva  a  scorgere  in  quei  punti  in  cui  non  era  ricoperta  dal 
tessuto  connettivo  e  adiposo  dell'ilo,  era  ripiena  di  liquido.  La  me- 
desima era  situata  al  punto  d'unione  del  terzo  inferiore  coi  due 
terzi  superiori  del  rene  e  propriamente  nel  tessuto  adiposo  del  seno 
renale,  nello  spazio  intermedio  di  due  bacinetti,  dalla  parete  esterna 
dei  quali  trovavasi  separata  per  mezzo  di  un  sottile  strato  di  con- 
nettivo lasso,  e,  senza  addentrarsi  nella  sostanza  renale,  giungeva 
colla  sua  estremità  periferica  fino  all'apice  di  due  papille  e  l'estre- 
mità di  una  colonna  del  6 erti n. 

La  parete  della  cisti  era  mollemente  distesa,  e,  comprimendo 
anche  con  certa  forza  sulla  medesima,  il  volume  del   liquido  con-   ^ 
tenuto  non  diminuiva,  ciò  che  dapprima  fece  credermi  che  la  cisti 
non  avesse  alcuna  comunicazione. 

Prima  di  indurire  il  preparato  per  le  ulteriori  ricerche,  punsi 
con  precauzione  la  cisti  e  con  un  tubo  di  vetro  capillare  ne  aspirai 
poche  gocce  di  liquido  che  io  esaminai  subito  a  fresco. 

Il  liquido  conteneva  corpuscoli  sanguigni  (Vedi  Fìg.  e)  deformati, 
in  scarsa  quantità  e  forme  assai  mirabili  dì  grandissime  cellule 
(Vedi  Fig.  a)  piatte,  chiare,  del  tutto  trasparenti  e  sottili,  quasi 
omogenee  e  di  figura  irregolarmente  poligonale,  oblunga,  alcune 
riunite  le  une  alle  altre  in  gruppi  di  tre  o  quattro  e  anche  più, 
costituenti  delicatissime  cuticole  semplici  e  trasparenti  che  fluttua- 
vano nel  liquido.  I  margini  di  queste  cellule  qua  e  colà  frastagliati 
a  mo'  di  dentellature  e  talvolta  provvisti  di  sottili  prolungamenti, 
presentavano  in  quasi  tutte  le  cellule  pieghettature,  accartoccia- 
menti, per  cui  le  cellule  assumevano  le  forme  più  strane  ed  inve- 
rosimili. Le  medesime  possedevano  un  nucleo  generalmente  piatto, 
elissoide,  situato  ordinariamente  nel  mezzo  della  cellula  e  col  suo 
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più  lungo  disposto  paradlelamente  all'asse  longitudinale  di  quedta 
e  fornito  di  nn  nucleolo,'  q^ndo  risibile ,  esso  pure  oblungo ,  od 
anche  di  due.  In  ^aldie  punto  della  celiuia,  e  a  preferenxa  attorno 
al  nucleo,  scoi^vasi  poco  protoplasma  granuloso  ed  il  restante 
eorpo  ceOulare  presentavasi  de!  tutto  omogeneo.  Alcune  cellule  poi 
mostravano  pteeoli  granuli  splendenti ,  e  speeialmente  attorno  aS 
nodei,  dovuti  ad  incipiente  metamorfosi  grassa,  ed  altre  mostra- 
noo  più  nuclei  in  parte  sformatiy  forse  per  rammollimento  e  fu- 
sione di  più  eellnle  in  una  sola.  Oltre  a  queste  più  grandi  cellule 
e  ai  owpuseoU  sanguigni  frovàvansi  nel  liquido  altre  cellule  endo- 
tc&8i  più  piccole  (Vedi  Fig.  6),  di  figura  poligonale,  con  proto-^ 
plasma  granaloao  e  nucleo  rotondeggiante  ben  evidente,  e  residui 
di  esse  (nuclei  liberi)» 

Per  la  stessa  apertura  praticata  insufflai  dell'aria  nella  cisti  con 
un  altro  tubo  di  vetro  afcuminato  più  grande.  Vidi  allora  la  cisti, 
per  la  grande  estensibOità  della  parete ,  gonfiarsi  circa  il  doppio 
del  8U0  volume  e,  chiudendone  contemporaneamente  l'orificio,  a 
e<MiS0rvare  la  nuova  forma.  Nello  stesso  tempo  insufflando  ad  uno 
ad  ano  i  vaisi  dell'ilo  ed  i  piccoli  vasi  beanti  attorno  alla  cisti  ed 
i  eireoetanti  calici  pel  lume  dell'uretere,  la  medesima  non  si  gon* 
farà  punto.  Tutte  queste  prove,  quantunque  di  un  valore  non  eslu- 
eivo,  mi  avevano  sempre  più  convinto  che  la  cisti  fosse  a  parete 
cidosa,  perciò,  dopo  aver  estratto  una  certa  quantità  di  liquido  per 
Tefiame  chimico,  la  aprii  praticando  un'incisione  secondo  il  suo  dia- 
metro maggiore,  cioè  dalPilo  del  rene  verso  la  periferia  attraver- 
sando contemporaneamente  tutto  Io  spessore  dell'orgaìio. 

La  lun^iOEsa  della  cisti  a  pareti  coUabite  equivaleva  a  19  mm. 
La  ptfete  intema  mostratasi  di  aspetto  lucente  bianisastrò,  a  sti- 
perfieie  levigata  con  qualche  lieve  ineguaglianza  e  prominenza  e 
attraversata  da  qualche*  tenue  sopimento  membraniforme,  uno  dei 
quali  situato  alla  estremità  periferica  della  cisti  divideva  la  mede- 
sima completamente  in  due  concamerazioni,  di  cui  la  più  piccola 
della  grandezza  di  un  pisèllo.  Poco  al  disotto  di  questa  seconda 
coBcamenudone,  e^  corrispondentemente  alla  estremità  delia  cavità 
principale  rivolta  alla  sostanza  renale,  trovatasi  una  piccola  aper- 
tura circolare  del  diametro  di  circa  due  millimetri  la  quale  conti- 
auavBst  in  nn  canale.  Poco  lungi  dar  questa  apertura  e  allo  stesso 
livrifo  un  esMissimo  sepunento  filiforme  congiungeva'  due  punti  op- 
posti della  parete  cistica.  La  superficie  interna  della  cisti  presentava 
afeune  sottili  impressioni  digitate*  con  leggere  solcature  ed  insena- 
ture simili  a  quelle  dei  muscoli  pettinati  del  cuore.  Però  anche  in 
qaestì  punti  la  parete  era'  lucente  e  levigata.  Qua  e  colà  notatasi 
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e  qualche  piccola  panteggiatnra  o  striatura  sottilissima  pigmeu- 
i.  Da  tia  lato  trOTavasi  iuta  pìcoola  prontiDeoM  della  parete 
uta  all'apioe  di  una  papilla  che  sporgeva  alquanto  eatro  la  ca- 
i  «ueDdo  ricoperta  dalla  parete  di  un  calice  e  da  quella  della 
i  stesM.  Dall'altro  lato  alcana  diramazioni  vasali  di  piccolo  ca- 
■o  giravaiio  attorno  alla  parete  «istioR  partendo  dall'Ilo,  e,  io- 
nattendoai  fra  essa  e  il  teasato  adipoeo,  ai  portavano  alla  peri- 
a.  Qneste  dìramaiioai  proTeaivaDO  da  due  tronchi  rasali  dell'ilo 
li  prossimi  l'ano  all'altro,  evidentemente  l'uno  una  piocola  arteria 
altro  nna  piccola  rena,  ed  insufflando  nel  loro  lame  esse  dise- 
Lvano  tosto  larghe  diramazioni  arborescenti  subito  ai  disotto  della 
ne  parete  della  ciati, 
mmergendo  poi  il  peiio  di  rene   nell'acqua  e  insnfflando  aria 

un  tubo  capillare  nell'orificio  dot  canale  d'uscita  della  cisti, 
ai  che  l'aria  sfuggiva  a  bollicine  da  una  minuta  apertura  situata 
I  base  di  una  piramide  e  corrispondente  alla  superficie  del  taglio 
,  praticato  atiraverso  la  cisti,  aveva  compreso  tutto  lo  spessore 

rene.  Allora  seguendo  con  un  sottilissimo  specillo  il  decorso  di 
isto  canale  nell'altra  sesione  del  rene,  mi  accorsi  che  il  mede- 
lO,  man  mano  aumentando  di  oalibro,  andava  a  terminare  a  fondo 
:o  contro  la  parete  della  cisti  stessa  dalla  quale  soltanto  restava 
uso,  ed  era  situato  poco  distante  dall'apertura  del  canale  d'osoita. 
)apo  aver  eseguito  acconciamente  vari  ta^i  per  seguire  con  un 
ne  tutto  il  canale  nel  suo  decorso,  mi  avvidi  ohe  appena  pochi 
limetri  lungi  dalla  cisti  esso  si  suddivideva  in  numerosi  picooli 
li,  i  quali,  situati  dapprima  nel  tratto  di  congiunzione  di  dne 
amidi  di  Malpighi,  si  suddividevano  e  s'assottigliavano  sempre 

finché,  giunti  alla  base  delle  piramidi  al  limite  della  sostanza 
ticale,  alcnni  assai  esili  perdevansi  in  questa,  altri  per  varie 
azioni,  diminuendo  sempre  di  calibro,  diramavansi  circuendo  la 
e  delle  piramidi,  di  dove  alcnni  pochi  dirigevansi  nnovameate 
«0  l'ilo  e  altri  dalla  parte  opposta. 

?etb,  fra  tutte  queste  saddivisioni  del  canale  d'uscita,  una  tut- 
ia  manteneva  sempre  nn  oalibro  maggiore  delle  altre,  quantunque 
lasse  gradatamente  rimpicciolendosi  man  mano  s'allontanava 
la  cisti. 

ncltre  qaesto  canale  che  sembrava  privo  di  parete  propria  era 
'  un  gran  tratto  accompagnato  da  nn  piccolo  vaso  a  parete  assai 
dente. 

Praticando  nnmerose  sezioni  verticali  e  orizzontali  e  Scendo  nso 
lo  stesso  crine  potei  accorgermi  che  11  dotto  d'uscita  della  cisti, 
IO  aver  mantenuto  per  breve  tratto  una  direiione  orizsontale, 
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si  portava  man  mano  in  alto  raggiungendo  la  base  di  una  piramide^ 
circoiTa  la  medesima  per  portarsi  naovamente  in  basso  Terso  Filo 
aomentando  di  calibro  nnoTamente  presso  la  cisti,  ove  terminava 
a  fondo  cieco  e  dallo  stesso  lato  del  punto  d'uscita,  da  cui  era  di- 
ttante meno  di  mezzo  centimetro. 

La  chinsura  di  questo  canale,  come  si  è  detto,  era  costituita 
dalla  parete  stessa  della  cisti,  e  il  suo  decorso  totale  poteva  para- 
gonarsi ad  un  giro  di  spirale  i  cui  punti  estremi  fossero  molto 
ravvicinati. 

La  ]Mirte  iaìEiale  e  terminale  del  canale,  alquanto  dilatate^  rag- 
giungevano, la  prima,  il  diametro  di  circa  due  mm.  e  la  seconda 
di  nn  millimetro  e  mezso,  mentre  la  porsione  media  dopo  le  nu- 
merosissime diramazioni  si  riduceva  coitì  sottile  da  lasciare  appena 
appena  Tadito  ad  un  crine  sottilissimo. 

La  dsti  non  possedeya  alcun  altro  foro  d'uscita. 

H  liquido  contenuto  (2  ce.  circa),  tenue,  acquoso,  incoloro,  lim- 
pido, inodoro,  presentaya  una  reazione  alcalina  e  non  possedeva 
parti  costitutive  dell'urina. 

Esasce  bucroscopico.  — •  La  parete  cistica  è  cosi  sottile  ohe, 
esaminata  direttamente  al  microscopio  per  la  sua  interna  superficie, 
a  mostra  costituita  di  esilissime  fibrille  connettìvali  strettamente 
e  Attamente  feltrate  fra  di  loro  con  qualche  scarsa  cellula  connet- 
tiva, 0  disposte  a  fascetti  ondulati  delicatissimi.  Nessuna  traccia 
di  cellule  endoteliali,  soltanto  qua  e  colà  suUa  faccia  intema  qualche 
oorpasGolo  rosso  sanguigno. 

A  sezioni  longitudinali  della  cisti  la  parete  presentasi  costituita 
di  un  sottile  strato  di  tessuto  connettivo  ondulato  con  fibrille  de- 
lieatifisime  a  decorso  longitudinale,  che  vanno  facendosi  man  mano 
fitte  verso  la  periferìa  ove  trapassano  nei  fascetti  connettivali  del- 
l'ilo, che  insieme  al  tessuto  adiposo  circonda  tutt'attomo  la  cisti  e 
la  separa  dalla  parete  di  un  bacinetto  molto  prossimo  e  di  una 
grossa  vena.  La  medesima  non  presenta  tracce  di  rivestimento  en- 
doteliale  e  mostra  lievi  insenature  e  prominenze. 

A  sezioni  trasversali  la  cisti  insieme  ai  grossi  vasi  arteriosi  e 
venosi  è  tutta  circondata  da  tessuto  adiposo.  Ad  una  estremità  della 
stessa  trovasi  un'altra  cavità  più  piccola,  di  forma  irregolare,  stel- 
lata, a  parete  identica  alla  prima  con  cui  non  ha  comunicazione 
di  sorta,  ma  trovasi  in  contatto  con  questa  per  mezzo  di  un  sotti- 
lissimo strato  di  connettivo  lasso.  Essa  pure  è  circondata  da  tes- 
suto adiposo. 

In  entrambi  le  cavità  non  trovasi  propriamente  un  rivestimento 
endoteliale,  però  qualche  rara  cellula  endoteliale  riscontrasi  qua  e 
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I  Bolla  saperfloie  ioterna  dell»  cisti.  Eeteraaai»ate  alla 
rajm  io  graitda  prosaimitli  le  sezioni  trasverse  di  troaohi 

▼«Doai  di  piccolo  calibro,  «  piccoli  tronetù  nervosi  dì- 
ìalmente  attoroo  all'aTrentizla  dei  vaai,  i  quali  dacorrono 
a  ciati  in  direiione  del  san  asse  maggiore, 
do  tagli  trasTereali  ia  serie  del  canale  di  uscita  della 
i  TÌoino  alla,  medesima  obso  mostrasi  oome  un  anilào 
loare  senta  contenoto,  di  Agora  rotondeggiante  e  leg- 
ichlacciata,  fornito  di  ooa  parete  sottile  di  un  connettivi» 
elicale  ohe  in  parte  trovai^  a  diretto  contatto  colla.  Be- 
ile e  in  parte  è  ravvolta  dal  oonaettivo  ohe  aof:ompagna 
i  arteria  ed  una  piooola  vena,  ohe  sono  it  contatto  colla 
irna  del  canale  mediante  le  loro  avventisìe,  Internamante 
dohe  ponto  è  visibile  qoalche  oellola  endoteliala  isolata, 
vicine  formanti  on  semplice  strato, 
na  e  oolà  nel  connettivo  oircoitaiite  e  speojalmaate  al- 
iai trovansi  numerosi  gninoli  di  pigmento  brono. 

in  mano  il  canale  d'asoita  si  allontana  dalla  cisti,  esso 
si  tagli,  nn  gritdaale  rimpieciolimento  del  suo   lame  e 

esso  veggaosi  le  sezioni  trasversa  di  nnovi  canali  ap- 
figora  irregolarmente  poligonale  a  preferentemente  ri- 
ugole  ad  ona  estremiti  e  dall'altra  legati,  forniti  della 
ite  sottile  oonnettivale  ebe  in  qnalolie  taglio  mostrasi  per 
ti  rivestita  di  on  semplice  strato  di  cellule  eodoteliali  e 
;e  agli  angoli  ove  la  parete  forma  promioeQxe  e  iosa* 
10  fosse  pieghettata. 

rghi  spasi  sensa  contenuto,  con  parate  cosi  sottUa  e 
ao  in  ampiMU  il  lame  dei  vati  sangoigni  vicani  che  essi 
ino  oiroondati  dallo  stesso  connettivo,  hanno  l'aspetto  di 
tici  notevolmente  dilatati  e  non  sono  che  ramificazioni 
principale,  come  ecnerga  chiaramente  dall'esame  d^a 
«li- 

l' uscita,  seguendo  sempre  i  vasi  sanguigni,  dalla  ooì 
lettiva  trovasi  coinvolto,  e  continuamente  accompagnato 
uali  appiattiti,  man  mano  che  si  allontana  dalla  cisti, 
pia  resMngendosi  assumendo  dapprima  ona  ^nra  irr^ 

poligonale  fino  a  raggiongere  alla  aoperficie  basale  di 
le  una  piooola  figora  triangolare  coi  doe  lati  in  contatto 
lia.di  dne  piccole  arterie. 

il  laUa  che  uno  dei  canali  appiattiti,  e  questo  soltanto, 
i  ripieno  di  corpuscoli  rossi,  forse  per  oomonleazioiie 
in  naa  piooola  vena.  In  qoesto  (atto  probabilmente  tr»- 
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vasi  la  8piegfiiEion<B  delia  presenza  di  eorpnseoli  rossi  nel  liquido 
detta  oieti. 

H  oanide  piiacipftle  ed  i  yaei  concomiiaoti  nei  diversi  tagli  ei 
troiano  sempre  fra  i  limiti  della  sostanza  tubolare  e  glomernlare. 

Si  è  già  detto  che  il  dotto  d'uscita  della  cisti  diminuendo  man 
mano  di  calibro,  dopo  aver  raggiunto  la  base  di  una  piramide  di 
fiblpighi  e  dopo  averne  circuito  tutto  l'arco  basale,  fili  portava  nuo- 
vamente verso  l'ilo  ammentaiido  di  nuovo  d'ampiezza  presso  la  dsti 
ove  teimioava  a  fondo  eieoo  in  vicinansa  del  dotto  d'^reeso.  Ora, 
praticando  sezioni  trasverse  in  questo  punto ,  il  canale  mostrava 
un'ampia  apertura  di  figura  rotondeggiante,  senza  contenuto^  a  pa- 
rete alquanto  spessa  con  piccole  insenature,  rivestita  internamente 
in  qualche  punto  da  endotelio  e  costituita  di  lunghi  fascicoli  di 
connettivo  lassò  gli  uni  disposti  vicino  i^i  altri  concentricamente. 
Àeoompagnavttno  il  canale,  che  confinava  da  un  lato  collo  strato 
esterno  della  parete  di  un  bacinetto,  due  piccole  arterie. 

Di  mano  in  mano  che  i  tagli  s'allontanavano  dalla  cisti,  attorno 
al  canale  principale  vedevansi  altri  canali  appiattiti  che  in  alcuni 
preparati  ra^ungevano  il  numero  di  sei,  alquanto  più  piccoli,  di 
forma  poligonale  con  piccole  insenature  angolari  rivestite  da  un 
fiempliee  strato  endoteliale  e  senza  contenuto  di  sorta.  Questi  ca- 
oaii,  dovuti  pure  a  diramadcne  del  principale^  trovavansi  tutti 
nello  stesso  connettivo  che  accompagnava  i  tronchi  vasali. 

Dilacerando  l'esilissimo  sopimento  filiforme  giò  descritto  che  con- 
giungeva  due  punti  opposti  della  parete  cistica,  esso  mostra  vasi 
formato  di  fascetti  di  connettivo  lasso  con  molte  Cellule  connettive 
e  qualche  esilissimo  capillare. 

Il  parenchima  renale  pressochò  normale. 


II  Klebs  (1)  parlando  di  cisti  sierose,  che  egli  ammette 
poter  avere  la  stessa  origine  delle  cisti  dermoidi  o  poter  pro- 
venire dal  sistema  linfatico  o  da  strozzamento  di  canali  delle 
mucose,  asserisce  d'aver  trovato  una  volta  una  cisti  sierosa 
con  supeirficie  fibrosa  alquanto  spessa  accanto  alla  pelvi  renale 
sinistra.  Però  noi  non  sappiamo  esattamente  quali  rapporti  di 
somiglianza  questa  cisti  avesse  con  quelle  studiate  da  noi  e 
specialmente  colla  cisti  del  2^  caso  in  cui  la  pa];ete  invece  era 


(1)  Klebs,  a  Haudbocb  der  pathologischen  Anatomie  »,  Voi.  I,  p.  332. 
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i  sottile  da  poterai  psrs^tiare  ad  una  sierosa,  giacché  il 
tbs  si  limita  a  questi  pochi  dati  senza  t&re  alcun  accenno 
a  genesi,  sulle  dimensioni,  sul  contenuto,  ecc.  della  me- 
lma. 

lel  resto  nessun  autore  fa  menzione  alcuna  relativamente 
presenza  di  cisti  situate  nel  tessuto  adiposo  dell'ilo  del 
e,  come  nei  due  casi  già  studiati,  1  quali  però  fn  di  loro 
gentavano  differenze  notevoli,  quantunque  in  entrambi,  sìa 
lede  delle  cisti  che  i  loro  rapporti  di  vicinanza  coi  bacinetti 
oi  vasi,  la  direzione  e  il  decorso  dei  canali  d'egresso  fos- 
}  identici. 

Q&ttì  nel  primo  caso  le  cisti  erano  molteplici  e  situate  in 
tK)  i  reni,  con  contenuto  parvicellulare ,  alcune  del  tutto 
ose,  altre  con  canale  d'uscita  decorrente  lungo  i  grossi 
i  fino  alla  base  di  parecchi  coni  midollari  senza  contrarre 
lunioazione  alcuna  colle  vene  e  colle  arterie.  Le  loro  pa- 
i  assai  spesse  erano  formate  da  un  tessuto  ricchissimamente 
Itrato  di  cellule  rotonde  e  da  un  tessuto  a  cellule  fusiformi 
1  ricoa  formazione  di  vasi.  Inoltre  avvertivasi  pure  la  pre- 
za  di  altre  cellule  già  state  descritte  e  da  considerarsi 
ne  probabili  cellule  endoteliali  proliferate. 
Tel  secondo  caso  la  cisti  era  invece  unica,  grande,  con  con* 
uto  acquoso  in  cui  erano  sospese  assai  grandi  cellule  endo- 
ali  di  forma  irregolarìssima,  qualche  corpuscolo  rosso  ed 
Itre  provveduta  di  un  canale  d'uscita  a  parete  connettivale 
tile  e  che  accompagnava  esso  pure  i  vasi  fino  all'aroo  ba- 
e  di  piramidi  di  Malpighi. 

i  noto  che  la  dilatazione  di  uno  spazio  cavo  preesistente  o 
formazione  di  un  nuovo  spazio  cavo  in  un  tessuto  costi- 
scono  la  base  di  ogni  formazione  cistica. 
)ra  nei  nostri  due  casi  ia  presenza  dei  canali  di  egresso  ci 
tduce  ad  ammettere  che  le  cisti  fossero  dovute  a  dilata- 
ne di  un  canale  preesistente,  forse  della  stessa  specie.  Ciò 
sttvamente  alla  sede  del  loro  sviluppo, 
luanto  alla  loro  origine  noi  potremmo  formulare  Tìpotesi 
!  queste  ectasìe  fossero  congenite  in  entrambi  i  casi  e  che 
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soltanto  nel  primo  fossero  poi  cadute  in  preda  ad  infiamma- 
cene per  un  principio  irritativo  provenuto ,  nel  nostro  caso, 
dall^esterno,  come  vedremo  fra  poco. 

Tali  modificazioni  nelle  cisti  furono  gìh  descritte  dal  Yir- 
chow  (1),  il  quale  asserisce  che  la  loro  parete  può  divenire 
sede  di  forti  irritazioni  con  consecutiva  secrezione  purulenta, 
per  cui  il  contenuto  acquista  un  aspetto  torbido,  talvolta 
bianco  giallastro  o  addirittura  purulento,  come  difatti  si  os- 
servò nelle  cisti  del  primo  rene. 

Ciò  nonostante  è  pure  ammissibile  che  nel  primo  rene  le 
cisti  fossero  di  nuova  formazione  e  direttamente  dipendenti 
dall'infiammazione  di  canali  preesistenti,  cioè  nel  nostro  caso 
di  vasi  sanguigni,  e  più  propriamente  di  vene,  o  di  vasi  Un- 
Mei  dell'ilo.  Il  secreto  infiammatorio  avrebbe  cagionato  la 
obliterazione  di  questi  vasi,  da  cui  le  locali  ectasie  e  quindi 
Mteriore  organizzazione  ed  ispessimento  delle  pareti  cistiche. 

Ed  invero,  in  queste  ultime  la  nuova  formazione  connettiva 
trovavasi  nei  pib  diversi  stadi  di  organizzazione,  cioè  si  aveva 
dalla  presenza  di  un  tessuto  a  piccole  cellule  rotonde  con 
formazione  di  vasi  fino  a  quella  di  un  tessuto  a  cellule  fusi- 
fonni  ora  simile  a  tessuto  sarcomatoso,  ora  a  tessuto  mucoso, 
ciò  che  concorda  con  quello  che  la  Patologia  ha  già  dimo- 
strato, cioè  che  neirorganizzazione  del  connettivo  consecutiva 
a  neoplasia  infiammatoria,  dalle  cellule  originariamente  amorfe 
0  rotonde  si  ha  il  passaggio  in  un  tessuto  a  cellule  fusiformi 
da  coi  poi  si  originano  ulteriormente  i  fasci  di  tessuto  con- 
nettivo (2). 

Nei  diversi  tagli  delle  cisti  del  primo  caso  ed  in  entrambi 
i  reni  erano  visibili  nel  lume  di  alcune  piccole  arterie ,  di 
alcune  piccole  vene  e  di  alcuni  canali  appiattiti  di  figura  ir- 
re^larmente  stellata  numerosi  leucociti  e  attorno  all'avven- 


(1)  Yirchow,  e  Die  krankhaften  Qasehwùlste  »,  voi.  I,  p.  253,  1863. 
V.  anehe  Uhle  e  Wagner*  «  Handbach  der  allgemainen  Pathologie», 
1874,  p.  650. 

(2)  Rindfleisch,  «  Lehrbach  der  PathologiBchen  Gewebeiehre  »,  1878, 
Pag.  61  e  73. 
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j  queste  piccole  arterie  e  vene  e  attorno  »  questi  spazi 
titi  Botavsnsl  focolai  di  in£ltrazioDe  parvicellulare,  come 
attorno  al  perìneurio  di  parecchi  piccoli  troocbi  nervoBi. 
quando  nei  vasi  Uo&tici,  come  nelle  arterie  e  vene,  tro- 
ero  pus,  h  dall'esterao  che  negli  stesai  è  penetrato  (1), 
Qoatro  caso  il  punto  d'origine  ddl'aasorbimento  pum- 
lelle  vìe  sangruigne  e  linfatiche  doveva  riconoscersi  in 

cavità  (vedi  aub^sia)  che  trovavasi  poco  al  disopra  e 
irmente  al  moncone  amputato,  ripiena  dì  pus,  il  quale 
ndflva  in  alto  infiltrando  il  tesante  della  fascia, 
infine  queste  cisti  si  fossero  sviluppate  esolusivMQente 
[fatici  dell'ilo  per  trombosi,  ciò  si  deve  ammettere  come 
probabile. 

seno  renale  infatti  trovansi  lyimerosi  tronchi  linfatici 
compagnang  i  vasi  sanguìgrni  nel  parenchima  renale, 
nostro  caso  le  ectasie  ed  i  canali  d'egresso  erano  in 
nità  di  arterie  e  di  vene  che  accompagnavano  sema 
icare  con  queste.  Uolti  canali  appiattiti  am  parete  si- 
moetravansi  pieni  di  cellule  rotonde  con  focolai  circo- 
e  per  una  serie  di  tagli  alla  periferia  di  una  cisti  era 
amente  visibile  un  grande  canale  appiattito  a  parete 
isima  il  cui  lume  era  totalmente  occupato  da  un  trombo 
zzato  e  da  numerose  e  grandi  cellule  endoteliali  di- 
te. 

tivameote  alle  trombosi  linfatiche  con  ectasie  accenna 
irchow  (3)  nel  suo  Archivio  e  altrove  parlando  della 
e  e  parametrite  diffusa,  e  ricorda  come  già  Cruvei- 

avesse  sollevato  l'attenzione  speciahnente  in  quelle  cir- 
ze  in  cui  ì  vasi  linfatici  non  di  rado  per  larghe  esten- 
i  dilatano  e  si  riempiono  di  masse  variamente  consistenti 
le,  gialle  o  bianco  giallastre  e  non  di  rado  purulente. 


oeater,  •  Hsodbuch  d«r  «pMÌell«n  Pathologiachea  Anatomif  >, 
ol.  Il,  800. 

'irch.  irchio.,  XXIII,  1862,  p.  421.  SMummaJt*  Abhandlwigtn 
itsentehaftliehen  Medicin,  p.  613,  1B56. 


J7  su  DUI  OASI  DI  CI6TI  NBL  T8SSUT0  ADIPOSO  DBLL'ILO  DIL  RBNX  89 

L'allargamento,  come  Graveilhier  (1)  deserive,  talvolta  è 
itfDpoUare  e  trovarsi  aacehi  isolati  o  disposti  in  fila  a  rosario, 
della  grosae^aa  di  an  grano  di  miglio  fino  ad  un'  avellana, 
d^,  aperti,  mostrano  uaa  speciale  membrana  liscia  di  riye- 
Btm&^o  da  cui  ai  lascia  staccare  fecikuente  il  contenuto 
bianco  giallastro  consistente  o  polposo  o  cremoso. 

Yirchow  spiega  queste  alterazioni  siccome  provenienti  da 
«na  lTC»nbosi  linfatica  del  tutto  simile  alla  trombosi  delle 
vene,  con  successiva  infiammazione  della  parete  linfatiea. 

Le  eisti  del  primo  caso  adunque  potevano,  essendo  preesi- 
stenti, essersi  infiammate  in  seguito  airoperazione ,  oppure 
essersi  originate  direttamente  per  trombosi  linfatiche  con  ul* 
teriore  infiammazione  ed  ispessimento  delle  pareti  per  proli- 
ferazione connettivale,  ed  i  canali  ripieni  di  pus  che  decorre- 
vano  lungo  i  grossi  vasi  non  rappresentare  che  vasi  linfatici 
dilatati  ed  in  prteda  ad  infiammazione. 

Nel  secondo  caso  la  cisti  non  aveva  ra^orto  coirinfiam- 
i&azione,  doveva  quindi  essere  congenita  o  per  lo  meno  svi- 
colatasi da  disposizioni  congenite.  La  medesima  trovavasi 
esternamente  a  contatto,  senza  però  comunicare,  con  dirama- 
sioBi  arteriose  e  venose  dirette  secondo  Tasse  maggiore  della 
cisti  e  che  al  di  là  di  essa  ne  aeoompagnavano  il  canale  d'e- 
gresso nel  parenchima  renale. 

Ora,  se  si  considera  che  il  canale  d^uscita  per  la  sua  parete 
sottile  con  insenature,  in  qualche  punto  rivestita  di  endotelio, 
seguiva  la  stessa  direzione  di  distribuzione  dei  vasi  sanguigni 
e  mandava  inoltre  ramificazioni,  che  al  microscopio  presenta- 
vansi  come  larghi  canali  appiattiti,  attorno  al  canal  princi- 
pale, irregolarmente  poligonali,  senza  contenuto,  a  parete 
sottile  con  insenature  e  rilievi,  rivestita  internamente  per 
qualche  tratto  da  un  semplice  strato  di  cellule  endoteliali, 
riesce  chiaro  come  la  cisti  provenisse  da  ectasia  in  un  lin- 
fatico. 


(1]  CruTeilhier,  a  Tratte  d* Anatomie  Pathologiqae  généraU»,  t.  Il, 
p.  822  e  Mg. 
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itasie,  Tarioosità,  0OD  v'è  territorio  del  sistema  linfatico 
I  Doa  sieQo  state  oBserrate.  II  Eleb9(l)  però  ci  descrive 
irie  e  vere  cisti  linfatiche  del  collo  per  dilatazione  e  stroz- 
ento  di  vasi  liafatioi  e  talvolta  da  assumere  si  grandi  pro- 
ioni  fino  a  produrre  disturbi  circolatori  e  di  deglutizione, 
ite  cisti  possedevano  una  membrana  sottile  simile  ad  una 
isa  ed  in  an  caso  erano  rivestite  con  epitelio  piatto,  inoltre 
enevano  un  liquido  colle  stesse  proprietà  fiBÌco-chimiche 
uello  della  nostra  cisti. 

el  nostro  caso  poi  il  liquido  all'esame  microscopico,  oltre 
oellule  endoteliali,  mostrava  anche  corpuscoli  rossi  del 
fue  in  scarsa  quantità.  Ora  la  presenza  di  questi  ultimi 
costituisce  un  argomento  sicuro  per  escludere  l'origine 
itica  della  cisti,  giacché  la  letteratura  medica  è  abbastanza 
a  di  casi  in  cui  nel  liquido  di  dilatazioni  linfatiche  fu  no- 
l'esistenza  di  corpusooU  rossi.  Uno  di  questi  ce  lo  rife* 
ì  Virchow  (2)  ed  un  altro  Oeorgeviok  (3)  negli  Ar- 
ti di  Langenbeck.  Klebs  già  nelle  sue  cisti  del  collo 
imentovate  parla  di  formazioni  villose  0  papillari  interne, 
he  di  vasi  ohe  possono  cagionare  emorragie.  Sappey(4) 
ra  un  caso  in  coi  una  notevole  proporzione  di  globuli 
^uigni  trovavasi  in  dilatazioni  linfatiche  dello  scroto,  e 
ijardins  (5)  ne  riferisce  un  altro  in  cui  il  sangue  trova- 
.  io  dilatazioni  varicose  della  rete  lin&tica  superficiale  del 
na.  Brechet  (6)  finalmente  descrive  un  caso  interessan- 
imo  in  cui  i  rispettivi  tronchi  dell'addome  e  del  cavo  pel- 
>  sboccanti  nel  dotto  toracico  ed  il  dotto  stesso  erano  ri- 
li  di  masse  sanguigne. 

)  KUbB,  loo.  cit.,  p.  96-96. 

)  Virchov,  (  Die  krankiiKfteD  QMohw&lite  *,  voi.  Ili,  p.  488. 

)  Vladan  Ooorgevick,  Arch.  f.  kl.  Chir.  toI.  XII,  p.  641. 

)  Sappej,  1  DeBcrìptiou  et  Iconographie  dei  VaÌMeaax  Ijmph&ti- 

I  coniiddrda  chei  l'hoinme  et  les  vartébrés  >,  \9è&,  p.  8. 

)  Deijardina,  •  Mimoire  aar  nn  caa  de  dìlatatìon  variqneuie  dn 

an  Ijmphatiqae  anperQoiel  da  dorme  »  {Min\.  de  la  Soe.  dt  biologit, 

ie  18»,  p.  25). 

)  Brechet,  a  Le  ayatème  Ijmphatique  >,  1839,  tab.  3. 
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In  quasi  tatti  questi  casi  Torigine  del  sangue  era  molto 
oscura. 

Nel  nostro  caso  però,  quantunque  non  si  potesse  esatta- 
mente stabilire  la  causa  della  presenza  dei  corpuscoli  rossi 
nel  liquido  della  cisti,  pure  non  è  del  tutto  improbabile  che 
una  piccola  comunicazione  esistesse  fra  una  o  più  diramazioni 
del  canale  principale  con  una  qualche  piccola  vena.  A  tale 
riguardo  ricorderò  oome  dairesame  microscopico  di  parecchi 
tagli  risultasse  un  fatto  assai  notevole,  cioè,  che  fra  i  oanali 
appiattiti  attorno  al  canale  principale  d'uscita,  uno,  a  parete 
sottile  come  gli  altri,  mostravasi  ripieno  di  corpuscoli  rossi. 
Oli  è  forse  questo  canale  secondario  che,  avendo  contratto  co- 
municazione probabilmente  con  una  vena,  faceva  provenire  i 
corpuscoli  sanguigni  nel  liquido  della  cisti. 

Per  quanto  poi  si  riferisce  alla  presenza  nello  stesso  liquido, 
di  quelle  forme  singolari  di  assai  grandi  cellule  endoteliali 
sopra  descritte,  richiamerò  Tattenzione  sul  fìatto  che,  per  quanto 
mi  sappia,  non  furono  ancora  mentovate  da  alcuno. 


Strasburgo^  8  agosto  1888. 


^ 
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nrrofiiio  al  preteso  <  bacillos  maudiai 


DI 


mSB&,  TOm[ASI*CBUDBU  B  SCmAYUZZI 


pssBRVJiziom 


Dott.  GamlUo  GO&QL 

FroftMOTC  di  Patologia  generale  ed  Istologia 
nelinTiiimsttà  di  PsTia. 


I. 

Annunzio  di  importanza  veramente  eccezionale  dava  il 
Prof.  Tommasi-Orudelì  alla  R.  Accademia  dei  Lincei,  nella 
sua  adunanza  del  4  aprile  1886  : 

Dtiraria  dei  dintorni  malarici  di  Fola  d'Isttia,  il  Dott.  Ber- 
nardino Schiavuzzi  aveva  ottenuto  la  coltura  pura  di  uno 
soinzomìeete  baoillare,  assolutamente  identico  al  bacillo  ohe 
lo  stesso  Tommasi-Gtudeli  e  Elebs  avevano  precedente- 
mente descritto  col  nome  di  badllus  malariae. 

I  preparati  che  nel  fare  l'importante  comunicazione  veni- 
vano dal  Tommasi^Grudeli  presentati  ai  Lincei,  stavano 
»  preva  ddrasserita<  identità.  Però  lo  stesso  Prof.  Tommasi- 
Crudeli  assennatamente  rilevava,  che,  se  non  poteva  esservi 
dubbio  sedia  identità  morfologica  del  bacillo  di  &cliiavuz^ 
oon  quello  precedentemente  descritto  come  rappresentante  del 
fermento  malarico,  pel  coronamento  della  dimostrazione  che 
l'annunciato  bacillo  di  Pola^  fosse  veramente  il  daciltus  ma- 
lariae^  mancava  la  dimostrazione  della  sua  specificità  patò- 
genica. 


'1 
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arriverà  a  produrre  per  mezzo  dello  acliizomioete 
k  SohiaTuzzi  1,  così  proQunoiaTasi  il  Prof.  Tom- 
Ldeli,  <  le  febbri  ohe  abbiano  tatte  le  caratteristiche 
id  anatomiche  delle  febbri  da  malaria,  la  questione 
.  potrà  coQsiderarsi  come  risoluta  i  {Rendicontt  delta 
ernia  dei  Ltncef). 

rrispondono  all'assennato  riserbo  contenuto  in  questa 
rte  della  oomunicazioue,  le  osserrazioni  ohe  il  Prof. 
i-Crudeli  nella  stessa  adunanza  ha  voluto  &re  io 
;  per  es.,  ohe  i  corpi  ameboidi  descritti  da  Marchia- 
[}elli  e  che  g'ii  stessi  supposero  di  natura  parassi* 
ro  non  fossero  ohe  l'espressione  di  una  degenerazione 
plasma  dei  globuli  rosai....;  uè  esser  fatto  che  possa 
ire  quello  dei  movimenti  ameboidi,  giacché  «  ognt- 
i  il  protoplasma  dei  globuli  rossi  soggiace  ad  una 
'osi  regressiva  graduale,  esso  acquista  ima  motilità 

no  manifesta  e  talvolta  ragguardevolissima* ;  che 

tt  stati  féVbHli  il  protoplasma  dei  globuli  rossi  si 
i,  convertendosi  in  lunghi  filamenti  incolori  i  quali 
ivlmenti  vivacissimi  e  nuotano  nel  plasma  del  sangue, 
lo  e  spostando  i  globuli  rossi  ancora  intatti  > . 

fosse  |tata  fornita  la  dimostrazione  che  le  forme 
,  descritte  da  Marohiafava  e  Celli,  altro  non  fos- 
un'espressione  della  degenerazione  dei  globuli  rossi, 
Commasi-Crudeli  certo  non  avrebbe  potuto  dirlo, 
fico  allora,  nessuno  aveva  pur  pensato  di  accingerai 

dimostrazione.  É  bensì  vero  che  al  Congresso  Me- 
mazionale  di  Copenaghen,  tenutosi  nel  1884,  il  Prof. 
ii-Crudeli  aveva  espresso  l'opinione  ohe  le  altera- 

sangue  dei  malarici,  nel  precedente  anno  descritte  da 
afava  e  Celli,  si  dovessero  interpretare  quali  ma- 
ini di  un  processo  degenerativo  ;  ma  trattossi  sempli- 
di  un'opinione  personale  o  di  un'ipotesi  alla  quale, 
nente,  non  potevasi  attribuire  il  significato  di  una 
done. 
lieno  gli  stati  febì>rilf  nel  quali  dovrebbe  essere  oo^ 


ì 
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&cile  Terìficare  la  distrazione  dei  s^lobuli  rossi  e  la  loro  con- 
yersione  in  mobili  filamenti,  Tommasi-Crudeli  nemmeno 
avrebbe  potuto  farcelo  sapere  ;  né  io  potrei  supporre  egli  abbia 
pensato  di  assimilare  le  condizioni  in  cui  i  globuli  rossi  pos- 
SODO  trovarsi  nel  sangue  circolante  dei  febbricitanti,  con  quelle 
dei  noti  sperimenti  di  Schultze.  D'altra  parte  è  notorio  ohe 
le  caratteristiche  alterazioni  dei  globuli  rossi  nei  malarici, 
ancora  più  che  durante  la  febbre  lieve  o  mediocre  od  alta,  si 
trovano  nell'apiressia  (su  ciò  che  puossi  riscontrare  nei  di- 
versi periodi  delle  febbri  intermittenti ,  io  ho  ripetutamente 
richiamata  Tattenzione  dei  patologi)  ;  mentre  la  formazione  dei 
filamenti  mobili  derivanti  dalla  decomposizione  dei  globuli 
rossi,  secondo  i  noti  sperimenti  dì  Schultze,  ha  luogo  quando 
nei  preparati  di  sangue  fuori  delForganismo  la  temperatura 
è  artificialmente  portata  a  52  G.  (1)  (non  a  42^-48''  C.^  come 
a  Tommasi-Crudeli  è  piaciuto  di  scrivere  nella  sua 
nota  (2)). 

E  molto  menò  avrebbe  potuto  appoggiare  Tasserzione  sua 
che  movimenti  ameboidi,  simili  a  quelli  verificati  nel  così  detto 
plasmodium  malariMj  si  possano  parimenti  verificare  ogni 
qmlvolta  il  protoplasma  dei  globuli  rossi  soggiace  ad  una 
metamorfosi  regressiva. 

Ma  se  poco  addicentisi  al  riserbo  scientifico  parvero  i  giù- 
dizii  espressi  nelle  righe  qui  ricordate,  ancora  meno  giustifi- 
cabili ne  si  presentano  altri  giudizi!  ed  asserzioni  esistenti  in 
una  snccessiva  nota  ai  Lincei,  per  es.:  che  la  segmentazione 
dei  parassiti  malarici  «  descritta  da  Golgi  ■  (segmentazione 
che  a  lui  piacque  di  tradurre  come  formazione  di  un  detrito 
granulare)  •  si  vede  frequentissimo  nei  globuli  rossi  del 
sangue  quando  si  disorganizzano,  anche  se  vengono  disorga- 
nizzati da  un'  azione  violenta ,  quale  è  quella  che  esercitano 


(1)  Arehiv  fùr  mihroshopischt  Anatomie,  toL  1«,  pag.  26^  1865. 

(2)  L^errore  ò  tanto  grave^  e  di  tal  natura  da  cambiare  rilevantemente 
il  valore  deU'argomentazione,  ohe,  parmi,  avrebbe  meritato,  da  parte 
dell'autore^  una  correzione  in  qualcuna  deUe  note  da  lui  auooesBiyamente 
pubblicate. 
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BÌ  le  soarìcbe  elettriolie  >  ;  e  per  meglio  precisare,  il 
si-Crudeli,  non  si  è  peritato  ad  aeserire,  che  la  mia 
ippresentante  I'ìdìzìo  del  processo  di  Begmeniazione 
BBìtì  malarici  <  trova  il  suo  esatto  parallelo  nella  fi- 
di RoUet  ohe  rappresesta  il  primo  efibtto  di  nua 
ilettrioa  sul  globulo  rosso  del  sangtie  della  rana  •  ì 
mU  della  R.  Aec.  dei  Lincei,  seduta  del  2  maggio  1886). 
ro  ohe  nel  leggere  aaserziosi  come  queste,  si  è  obbli- 
redere,  ohe,  lungi  dall'aver  studiato  nel  vero  i  &tti 
[  sì  prcmunoìava,  il  Prof.  Tommasi-Crudell  non  si 
soo  presa  la  tviga  di  fere  un  riscontro  delle  figure 
quelle  di  Rolletl 


.  che,  tatto  questo  non  rappresenta  ohe  uo  preludio 
ilgimento  della  controversia. 

ira  soggiungere  ohe  quanto  vi  era  di  incompleto  ri- 
al sigoifloato  della  oomunicazione  &tts  nell'aprile, 
>vagBe  il  suo  completamento  nel  seguente  nuovo  an- 
ihe,  il  5  dicembre  di  quell'anno,  lo  stesso  Prof.  Tom- 
udeli  faceva  all'Accademia  dei  Lincei, 
[lo  dell'atmosfera  malarica  di  Pola,  già  riconosciuto 
icamente  identico  al  così  detto  bactUvs  malarfae,  ed 
in  coltura  purb  da  Sohiavuszi,  nelle  mani  di  questi 
lostrato  vn^mente  capace  di  produrre,  nei  oonigli, 
enti  tutte  le  caratteristiche  delle  febbri  di  malaria  ; 
mimali  infettati  mediante  colture  pUriBsime  di  quel 
globuli  rossi  dal  sangue  subiscono  quelle  alterazioni 
■chiafava  e  Celli  hanno  descritto  come  oaratterl- 
H'infezione  malarica  i  (Rend.  della  R.  Accademia  dei 

tonasione  dei  giudisii  precedenti  di  Tommasi-Cru- 
nò  facilmente  argomentare  quali  dovessero  essere  i 
izi  nuovi,  dopo  l'annuncio  qui  accennato  e  più  ancora 
an  autorevole  osservatore  parve  aver  dimostrato  che 


r 
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le  alterazioni  dei  globuli  rossi  giudioate  caratteristiobe  della 
salaria,  si  poBSono,  quando  si  voglia,  con  espedienti  sempli- 
cissimi, artificialmente  riprodarre. 

Di  plcmnodi  della  malaria  non  doversi  più  parlare^  oosl 
proclamaYa  Tommas i-Crudeli,  essere  espressione  di  infa- 
tuazUme  quanto  in  Italia  e  fuori  era  stato  scritto  a  proposito 
del  coBÌ  detto  plasmode;  infine  la  questione  della  natura  delle 
alterazioni  da  Marchiafava-Celli  e  Golgi  giudicate  ca- 
ratteristicfae  della  malaria,  essere  ormai  risoluta  brillante^ 
mente  risoluta  {Rend.  della  R.  Acc.  dei  Lincei^  seduta  del 
1'  maggio  1887). 

A  questo  punto  è  pur  necessario  io  dichiari ,  che  se  tutte 
codeste  proclamazioni  e  Teoo  da  esse  derivata,  han  potuto  in 
me  suscitare  un  sentimento  di  tristezza,  pel  tono  con  cui  eran 
fatte,  non  valsero  però  mai  a  far  entrare  la  più  tenue  ombra 
nel  campo  delle  mie  convinzioni. 

Né  mi  son  commosso  di  più,  quando  lessi  che  il  celebre  bo- 
tanico di  Breslau,  Ferdinando  Cohn,  in  una  lezione  tenuta 
Del  giugno  1887  presso  la  Schlesichen  Oesellsohaft  ftìr  vater- 
laadische  cultur,  asseriva  che,  in  seguito  a  soggiorno  in  Fola, 
aveva  potuto  verificare  Inesattezza  delle  esperienze  di  Schia- 
vuzzi,  e  dichiarandole  decisive  nella  questione,  sMmpegnava 
di  pubblicarle  nelPautorevole  periodico,  Beitràge  zur  Biologie 
der  Pflanzen^  da  lui  diretto. 

Bgli  è  che  le  mie  convinzioni  erano  appoggiate,  non  già 
SQ  dati  dottrinali  o  sopra  verifiche  fatte  alla  leggera ,  ma 
SD  centinaia  di  osservazioni  con  scrupolosa  cura  raccolte  ed 
insistentemente  controllate  e  che  qui  e  altrove  (ho  fatto  os- 
servazioni, non  soltanto  a  Pavia,  ma  anche  nella  maremma 
toscana,  ed  in  diverse  località  malariche  della  Sardegna)  io 
aveva  Topportunità  di  riconfermare  e  far  constatare  ai  col- 
leghi resistenza  e  l'esattezza  delle  leggi  che  ebbi  la  fortuna 
dì  verificare,  sia  intorno  allo  sviluppo  dei  parassiti  malarici, 
sia  riguardo  alla  corrispondenza  del  ciclo  evolutivo  di  essi 
col  ritorno  degli  accessi  febbrili. 

Riguardo  alle  constatazioni  di  Gohu,  trovai  facile  darmene 
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)ne,  QOD  esseado  punto  straDO  che  un  cultore  della  bìo- 
,  vegetale  abbia  potuto  credere  le  oscillazioDì  termiche 
intategli  da  SchiaTuzzt,  espressione  di  accessi  di  ter* 
0  quotidiana,  mentre,  a  quel  grado,  nei  coaigli,  sono  in- 
oacillazioni  perfettamente  normali.  —  Se  erano  presentate 
'.  patologiche  da  medici,  come  potevano  non  essere  giu- 
e  tali  da  un  botanico? 

r  egual  ragione  non  potè  recarmi  sorpresa  che  lo  stesso 
n  giudicasse  corrispondenti  alle  alterazioni  malariche,  le 
azioni  dei  globuli  rossi  rappresentate  da  semplici  spani 
'i  o  da  altre  deformazioni  diverse  (quelle  riprodotte  nelle 
■e  di  Scbiavuzzi),  come  sempre  ai  riscontrano  anche  nel 
uè  dei  conigli  sani.  Egli  non  sarebbesi  certamente  a  quel 
)  pronunciato,  se  qualche  volta  avesse  veduto  forme  ma- 
be  vere.  Però  da  uno  scienziato  di  grande  merito,  quale 
Cohn,  era  da  aspettarsi  maggior  cautela  di  giudizio  io 
di  non  stretta  sua  competenza. 

ine,  chi  abbia  per  unico  obbiettivo  della  ricerca,  la  co- 
snza  dei  fatti,  lungi  dal  sentirsi  turbato  pei  non  ponderati 
izii  che  dovetti  menzionare,  dallo  svolgersi  delle  oontro- 
e  intorno  alla  natura  dell'infezione  malarica,  non  poteva 
ritrarre  argomento  di  soddisfazione  :  i  risultati  dei  nuovi 
i  sulla  malaria  sonosi  diffusi  con  rapidità  corrispondente 
ilore  ad  essi  attribuito,  ed  ora  pu6  ben  dirsi  che  i  rìsul- 
medesimi  sono  accettati  quale  siooro  patrimonio  della 
iza  da  tutti  qaei  patologi ,  che,  seguendo  attivamente  i 
ressi  di  essa,  usano  studiare  le  questioni  col  controllo  dei 
:  dato  il  giusto  indirizzo,  quanti  faan  voluto,  poterono  ve- 
ire  ì  caratteristici  reperti  della  malaria;  ora  anzi,  perfiDO 
le  che  taluni  osservatori,  punto  scrupolosi  di  tener  conto 
avori  altrni,  ridescrivono  come  nuovi,  fotti  da  tempo  co- 

iuU  a). 


Per  ea.  Councilmia  raoeDtomsDta  deecriue  il  ciclo  «volativo  dal 
■iti  maltrlci,  ohe  già  d«  tn  tani  venne,  con  maggior  eaattsua,  da 
Horìtto, 
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Se  non  che,  di  fronte  alle  insistenti  e  recise  contestazioni 
ilelle  nuove  conoscenze,  ed  alle  altrettanto  recise  affermazioni 
di  iatti  contrarli,  io  non  potevo  non  sentire  il  dovere  di  veri- 
ficare, per  mio  conto,  il  valore  delle  contestazioni  medesime. 
£  poiché  il  perno  della  questione  ormai  era  rappresentato  dai 
risultati  delle  esperienze  di  Schiavuzzi  col  bacillo  da  lui 
iaolato  dall'aria  dei  dintorni  di  Pola,  stimai  conveniente  rivol- 
germi allo  stesso  Dott.  Schiavuzzi,  affine  di  ottenere  una 
4iutentica  coltura  del  bacillo  in  questione. 

Il  Dott.  Schiavuzzi,  con  una  cortesia  della  quale  gli  rendo 
.grazie,  ha  prontamente  soddisfatto  la  mia  richiesta  inviandomi 
una  coltura  in  agar  del  bacillo  da  lui  e  da  Tomm  a  si -Gru- 
deli  battezzato  come  bcu:illiis  malariae. 

&  superfluo  il  dire  che  appena  venuto  in  possesso  della  pre- 
ziosa coltura,  seosa  frapporre  indugio,  intrapresi  le  osserva- 
zioni di  controllo;  ma  Aoipo  i  primi  risultati,  dei  quali  darò 
<:onto  in  seguito,  giudicai  di  doverle  sospendere,  perchè,  trat- 
tandosi di  esperienze  di  controllo,  parvemi  precetto  elementare 
mettermi  con  esattezza  nelle  condizioni  sperimentali  seguite 
dallo  Schiavuzzi,  il  cui  lavoro,  fino  allora,  era  soltanto 
preannunciato. 

Finalmente  il  già  famoso  lavoro,  preannunciato  alla  Acca- 
demia dei  Lincei  fino  dal  4  aprile  1886,  fatto  argomento  di  un 
nuovo  preannunzio  il  5  dicembre  dello  stesso  anno,  ancora 
una  volta  preannunciato  da  Cohn  nel  giugno  1887,  è  com- 
parso neiraprile  di  quest'anno  ;  ed  era  ancora  il  Prof.  Tom- 
masi-Orudeli  che  lo  presentava  ai  Lincei  air 8  di  detto 
mese  (1). 

Ed  ecco  un  brano  dei  commenti  che  accompagnarono  la 
presentazione  : 

« Nella  figura  5*  della  tavola  corredante  la  pubblica- 
zione, sono  raffigurate  le  degenerazioni  subite  dai  globuli 
rossi  del  sangue  negli  animali  inoculati  col  bacttlus  malariae; 


(1)  Dott.  Bernardo  SohiaTOXii,  a  Untarsuchnngen  ùber  dia  Malaria 
ia  Pola.  Sonderabdmck  aos:  Seitrdg^  Mur  BiologU  d^r  Pflansfi  haraua- 
gagebao  von  D'  Ferdinand  Cohn.  Editore  J.  U.  Kem  in  Breslaa,  1888. 
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■ioni  «he  erano  state  interpretate  daJDBìgni  pstologi 
1  esteri  come  rapfireseDtsnti  lo  sviluppo  <di  on  pa- 
lioMle  nelllirteFDo  di  qo«g:IÌ  elementi.  Questo  pretesa 
.,.. . non  esiste.  Se  ne  TtproduooKo  tutte  le  ferme 
ontano,  e.  volontà,  ogrniqual volta  si  fftnno  morire  leo- 
globuli  rossi  àtH  sangue  in  una  oavlU  chiuBa  del 
mammiferri  o  degli  uccelli Sarebbe  desidera- 
la convinzione,  essere  la  oausa  della  malaria  riposta- 
lus  maìariae,  si  faccia  Rapidamente  strada  nel  mondo 
),  onde  riparare,  in  parte  almeno,  alla  perenta  di 
ezioso  che  si  è  fatto,  spendendo  nove  anni  in  ste- 
•oversie  morfologiche  • . 

<  ancora  alla  cortesia  del  Dott.  Schiavuzzi,  se,  verso- 
le] maggio  u.  8.  ho  potuto  alla  mia  volta  venir  io 
della  tanto  aspettata  pabbllcazione  sulla  malaria 

mente  verificossi  il  caso  di  tanta  aspettazione  prell- 
ireata  per  un  lavoro  scientifico  in  corso,  non  meno 
e  oredo  sia  avvenuto  che  la  delusione  pel  contenuto- 
3  sia  stata  cosi  completa  come  quella  derivata  dalla 
i  questo  sulla  malaria  di  Pola. 
tificare  questa  mia  dichiarazione,  basterebbe  un  breve 
itico  della  memoria;  tuttavia,  alle  osservazioni  cri- 
intendo  far  seguire  anche  una  documentazione  colle 
e  di  controllo  che  ho  dianzi  accennate. 
a  il  compito  che  doveva  prefiggersi  il  Dott.  Sohia- 
lle  ricerche  intraprese? —  Eccolo,  secondo  le  stesse 
e,  che  son  pur  quelle  del  Prof.  Tommasi-Crudell: 
are  ohe  coU'inoculazione  del  bacfUus  malarlae  si 
rodurre  delle  febbri  presentanti  tutti  i  caratteri  cli- 
Qstomioi  delle  febbri  di  malaria  > . 

modo  l'autore  abbia  soddisfatto  quel  compito,  pu& 
lo  in  poche  righe,  giacché,  riguardo  all'azione  pato- 
!l  supposto  bacillus  tnalariae,  il  corredo  sperimentale 
entazione,  in  verità,  sarebbe  inferiore  all'aspetta- 
ohe  se  questa  fosse  stata  negativa. 
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TrottaQi  di  uà  esp^irimeiito  eeegttito  a  ciroa  oia  mesa  di  di- 
4«;ìz%  in.  4D(t  divfró  wnigli:  totole^QnigU  N.  2,  eeperimeoti 
».  4, 

In  seguito  airiniezione  dasUa  coltura  pura  del  suo  bamllo, 
ri.  feoe^  motodlobc^  miaort^ioni  é&lla  tettpoDalora  rettale  nei 
4rtti  (bie  QOQis^;  e  ayesdo.  wrìAcato  che  gtonudmeiUe  (uelle 
<m  aoiioMiridiaw)  avvwi^apo^  reaù^oAi  di  alcuni  decì«K  di 
V^(^  wn  oet  te  irregttariiA  seirandameoio  (qualobe  maggior 
4ia«Qttta  im^  al  4%  afa.  al  5*  giorao,  con  moUa  iogeDoità,  VA. 
4ii  eie  deduce  UeateteiVHi  di  Mfeori  intarmiltenU  col  Mpo  di  quo* 
tiéiaaft.  o  di  terwna^  l\  Oott  Sohiavuis^si  osserva  beni  che 
TeqpetiiQieiitQ^  Tenne  intorbidato  dallo,  sviluppo  di  ascessi  od 
4Ui(^  di  giiigreaa  m1  luogo  dellMniesione,  ma  non  per  questo, 
^gli  sienteel  ns^na  sioufo  di  idenliflcare  le  ouvve  termome- 
Imhe  dei  swi  due  eenigli^  con  quelte  delle  febbri  mcdariche. 

OegU  atesai  due  anmal»  sperimentati,  FA.  esaminaya  il 
^SiOgiieti  trovandovi,  oltre  i  globuli  normali,  ateuni  deformati 
t  come  se  aveea^o  perduto  una  parte  del  loro  eonteauto  e 
alcuni  altri  il  cui  contenuto  centrale  era  più  delimitato  e  più 
splendente  i .  I  globuli  cosi  alterati,  li  dichiara  corrispondere 
alle  alterazioni  descritte  come  caratteristiche  dell'infezione  ma- 
larica. VedreiAo  appreeso*  in  quel  senso  ciepongano  le  figure 
dimostrative  che  corredai^»  il  lav^ecQ* 

Nel  plaems.  saogaignos,  lo.  Stehi%v/u:i^3i  seopti^a,  ijn^emie 
%  rari  bsiQiili,  molte  granulazioni  ooloraatisi  eoiraiszqnro  di 
makilene.  Per  determinare  1%  OAtura  di  qia^sti  guarnii^  colti*» 
▼ava  il  sangue  in  cellette  microscopiche,  e  dopo  24  ore  ve- 
deva in.  esae  brulicare  dei  baottU.  •  i  queU,  mediente  ìm  eotora- 
zioiiid  colla  Cueeina,  dimQatra.yeiQsi  q^Ue^lii  vei^i  beeiUi  malariei  »  i 
S  CQU  Qlò.  egli  dachiare.  fioQ  all'eii^idenM.  dimeAlirajbd  %  ebe  i 
granuli  altro  non  erano  che  le  spore  del  bacillus  mala^^e  % . 

Eguale  sviluppo  di  ìumitti,  i^^aripi.  otteneva  coltivando  il 
auoca  aplenioo  e  quello  delle  ghiMdole  linftttlojiie  addominali. 

Uccisi  i  due  conigli  ed  esaminatane  la  milza,  risultava,  che 
'qiMita  viAv%^  neU'uQp,  dimensione  maggioroj».  neiraltro,  di- 
mensione minofe  io  confronto  della,  milza  di  un  oottigUo  sano. 
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3  dettagliate  conolusioni  delle  sue  ricerche,  Io  Schia- 
si  riferisce  a  quelle  precedentemente  formulate  dal 
ommasi-Crudeli  nella  nota  da  questi  presentata  ai 
iella  seduta  dell'S  dicembre. 

aver  testualmente  riportata  tale  nota,  l'À.  chiude  la 
perimentale  del  suo  lavoro  con  questa  sorprendente- 
ìoneì  •  VAccademia  dei  Lincei  in  Roma  ha  quindi 
nate  le  mie  ipotesi,  e  crede  che  da  me  sia  stata  for~ 

dimostrazione  che  l'unica  causa  dglla  malaria  è  it 
s  HALABiAB  trovato  da  Ktebs  e  da  Tommasi-Crudelt  » . 
lesta  conclusione  ala  abbastanza  giuatiScata  dalle  se* 
frasi  scritte  da  Tommasi-Crudeli  allo  Schiavuzzi 
edo  e  con  me  credono  i  più  competenti  dell'Accademia 
cei,  che  ella  abbia  risolta  la  questione  detta  malaria  • 
li  più  competenti  di  cui  è  qui  parola  il  decidere  ;  per 
Ito,  riaffermandomi  di  opinione  diametralmente  con- 
alle  conclusioni  di  SobiaTuzzi-Tommasl-Crudelt 
ipoQ^  le  oaservazioni  ed  i  dati  seguenti  : 


11. 


oviamo  adunque  in  presenza  dell'asserzione  del  Dott. 

vuzzi,  insistentemente  e  con  studiata  solennità  con- 

k  dal  Prof.  Tommasi-Crudelt,  che  il  bacillo  dell'aria 

,  inoculato  nei  conigli,  in  essi  produce  •  delle  febbri 

anti  tutti  ì  caratteri  clinict  ed  anatomici  delle  febbri 

iris  ■ . 

ido  un  po'  da  vicino  analizzare  il  valore  di  codeste  as- 

i,  mi  occuperò  Innanzi  tutto  dei  dati  clinici,  i  quali, 

lo  ai  due  conigli  sperimentati  dallo  Schiavuzzi,  soncr 

lentati  : 

Dalle  curve  termiche  giornaliere  ; 

Dalle  alterazioni  subite  dai  globuli  rossi  del  sangue. 

UVE  TBBuiCBB.  —  Dalle  due  curve  grafiche  che  nella 
del  lavoro  di  Schiavuzzi  sono  indicate  col  n*  I,  le 
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quali  curve  però  si  riferiscono  alla  2*  esperienza  eseguita  nel- 
Faltro  coniglio  (secondo  le  tabelle  numeriche  giornaliere, 
queste  curve  dovrebbero  invece  essere  indicate  col  n"  II)  il 
Dott.  Schìavuzzi  deduce  nientemeno  che  quanto  segue:  e  il 
P  coniglio  nei  primi  giorni  presentava  una  curva  termo- 
gfrafica  piuttosto  irregolare,  talvolta  col  tipo  quotidiano,  con 
maggiori  aumenti  di  temperatura  ora  al  quarto  ora  al  quinto 
giorno,  talvolta  con  accesso  di  terzana  (?)  —  il  2^  coniglio 
invece  aveva  continuamente  una  regolare  febbre  terzana,  tal- 
volta però  interrotta  da  due  quotidiane  • . 

Bbbene  è  semplicemente  impossibile  comprendere  come  il 
Dott.  Schiavuzzi  sia  riescito  a  scoprire  tutte  queste  cose 
nelle  sue  curve,  a  meno  che  f  le  regolari  diminuzioni  di  alcuni 
decimi  di  grado  •  della  temperatura  giornaliera,  che  egli  fa 
rilevare,  e  le  corrispondenti  giornaliere  salite  di  alcuni  decimi, 
per  lui  rappresentino  altrettanti  accessi  febbrili.  Ma  ciò  è  cosi 
grave  che  entra  nei  limiti  deirinverosimiglianza. 

Per  poter  darci  una  ragione  delle  espressioni  che  lo  Schia- 
Tuzzi  adopera,  è  pur  necessario  ammettere  egli  ignori  come 
il  coniglio  appartenga  a  quella  categoria  di  animali,  riguardo 
alla  cui  media  di  normale  temperatura  non  si  può  stabilire 
una  legge  precisa,  e  che  perciò  le  determinazioni  termiche 
riguardanti  questo  animale  hanno  un  valore  essenzialmente 
relativo.  —  Eppure,  consultando  qualcuno  dei  trattati  di  fisio- 
logia più  alla  mano,  egli  avrebbe  potuto  apprendere  essere 
questa  un'antica  ed  elementare  conoscenza,  come  avrebbe  po- 
tato accorgersi  che  le  temperature  che  figurano  nella  sua 
tavola  grafica  (da  lui  interpretata  nello  strano  modo  che  ab- 
biamo  veduto)  sono  tutte  —  dico  tutte  —  comprese  nei  limiti 
della  temperatura  che,  da  autorevoli  sperimentatori,  nel  coni- 
glio venne  data  come  normale  (p.  es.  Dola  roche  la  mette 
fra  i  39.60  ed  i  40.00. 

Ora,  avendo  appunto  riguardo  al  fatto  che'nei  conigli  quanto 
a  temperatura  non  esistono  norme  ben  determinate  —  e  nes- 
suno che  non  sia  affatto  digiuno  di  pratica  sperimentale  può 
ciò  ignorare  —  è  evidente  che  per  dare  alle  sue  osservazioni 
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miobe  valore  dimoatratiTO  il  Dott  Schiarazsi  avrebbe 
Dvubo:  o  eseguire  ttaa  serie  di  osserT*ztoBÌ  oompar&tiTe  in 
iveral  conigli,  oppure,  q^  due  t»)aigli  che  furono  oggetto 
b'  suoi  esperimenti,  render  possibile  un  riscontro  fra  la  tem- 
Bratara  dei  giorni  precedenti  e  qu^ki  dei  giorni  consecutivi 
irinieslone.  Sta  invece  coue  fatto  inetmcepibile,  ohe,  mentre 
awrisce  di  aver  tenuto  un  coniglio  di  oonfroato,  d<ui  si  è  poi 
urato  di  thr  i  riscontri  di  cui  è  qui  parola. 

PertaatOf  alle  curve  che  il  Dott.  Sebiavuzzi  ne  presenta 
}tto  il  n*  I,  il  solo  rimarco  ohe  poò  farsi  è,  che,  lungi  dal 
imostrsre  l'esistenza  di  una  febbre  intermittente  tenana.o 
uotidiaoa,  com'egli  dice,  appariscoao  affittto  nornali,  tanto 
be  difficilmente  potrebbersi  trovare,  anche  net  conigH  incon- 
ìstabiimente  sani,  curve  termidte  cosi  regolari. 

Analogbe  ouervazioni  si  devono  fare  alle  curve  che  nella 
kvola  tono  indicate  col  n*  II  (rifèrentisi  al  primo  esperimento 
ui  due  conigli). 

Sebbene,  in  amlndue  i  conìgli,  resperimento  sia  stato  intor- 
idato  dallo  stMuppo  dt  ascessi  e  da  gangrena  nel  punto 
eirinoonlaKione,  tuttavia  Io  SphiaTuxsi  nelle  curve  me- 
csime  ha  saputo  scoprire  Tespressione  di  i  una  fcèbre  non 
ridentemente  {ttortctegend)  terzana,  ma  [nuttosto  quotidiana  • . 

Io  mi  limiterò  a  rilevare  ohe  in  queste  curve,  fuori  del- 
aodamento  normale,  emerge  solo  Dna  salita  a  41.00  (nella  !■) 
d  a  41.40  (nella  2>).  —  Ora,  oonaiderando  la  comparsa  di 
soessi  ed  insorgenza  di  gangrena,  che,  in  ambidue  i  oasi,  ebbe 
logo,  non  eredo  valga  la  pesa  di  discntere  se  quella  salita, 
eri&catasi  una  sol  volta,  abbia  un  valore  qualsiasi  rispetto 
Ha  tesi  che  lo  Sehiavuzsi  s'è  prefisso  di  sostenere. 

B  qui,  poiché  trattasi  di  appurare  la  serietà,  di  decantati 
spertmeoti',  pormi  non  sia  lecito  lasciar  passare  inosservato, 
ome  in  uno  degli  ascessi  sviluppatisi  in  seguito  all'inocula- 
ione,  insieme  al  pus  caseificato,  lo  Sohiavuzzi  abbia  tro* 
alo  dei  filamenti  di  uh"  i  fornicete  ! 

Questo  reperto  da  una  parte,  il  fatto,  altrimenti  inesplioa- 
ile,  dello  sviluppo  della  gangrena  dall'altra,  senza  dire  del- 
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rabtwndaote  suppurazione  avvenuta  nel  punto  deirinueato , 
SODO  dati  più  ohe  aufflcianti  par  aatorizzare  dai  dubbi  gravi 
salla  Bcrupoloaità  di  metodo  operatorio  da  parte  dello  Schia- 
vassi; e  codesti  dubbi  hanno  un  necessaria  riflesso  sul  va- 
lore  delle  colture  di  controllo  del  sangue  e  dei  succhi  di  or*» 
jfsni,  di  cui  dovrò  far  parola  in  seguilo. 

Devo  ora  ritornare  airinterpretasione  delle  curve  termiche. 

Sebbene  il  valore  negativo  di  tali  curve  rispetto  airasserita 
asioDe  specifica  del  bacillo  di  Scbiavuzai  debba  presentarsi 
evidente  a  chiunque  abbia  eseguito  qualche  sperimento,  tut- 
tavia, di  fronte  alle  recise  ed  insistenti  affermazioni  di  cui  ho 
dato  conto,  parvemi  dovere  fare  alla  mia  volta  nei  conigli 
ona  serie  di  osservasioni  termografiche  di  controllo. 

fi  superfluo  il  dire  che  nel  fare  queste  osservazioni,  ho  te- 
nuto conto  delle  note  circostanze  —  mettendomi  quindi  nelle 
coDdizioni  di  evitare  le  relative  cause  d'errore  —  le  quali,  al- 
Tinfuori  delle  differenze  di  termometro,  possono*  influire  sui  ri- 
sultati, ad  es.  temperatura  deirambiente,  stata  di  tranquillità, 
od  inquietudine  deiranimale  durante  Tosservazione ,  prece- 
denti movimc&ti,  maggiore  o  minore  altezza  a  cui  nel  retto 
è  spinto  il  termometro^  eco.  (I). 

Posso  dividere  queste  osservazioni  nei  seguenti  tre  gruppi: 
1**  Osservazioni  termografiche  in  conigli  del  tutto  sani  ; 
2^  Id.  id.  in  conigli  inoculati  col  bacillo  di  Klebs,  Tom- 
masi-Crudeli  e  Schiavuzzi; 

3*  Id.  id.  in  conigli  inoculati  con  una  coltura  pura  di  un 
microrganismo  notoriamente  non  patogeno. 

Osservazioni  termometriche  nei  conigli  sani.  —  Pur  sa- 
pendo che  nuUa  contengono  di  nuovo,,  stimo  di  dover  qui 
esporre  ordinati  in  tabella  e  riprodotti  in  curve  grafiche,  i 
risultati  di  aleune  fra  queste  osservazioni.  Mi  limiterò  a  tre 
sulle  otto  o  dieci  eseguite. 


(1)  Notoriameats  da  queal*  diverse  cireottaikze  powoDo  derivare,  non 
ioltaato  le  variazioni  di  alcuni  decimi,  ma  di  oltre  un  grado. 
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1  si^Dìficato  di  questi  «luti  apparisoe  beo  chiaro;  noto  ad 
ai  modo,  che  legrerendo  cogli  occhi  di  Sohiavuzzì,  dovreb- 
li  dire  cte  i  luti  aoià9&  woao  in  ^nà».  &  M)t>rl  totermit- 
iti  mB)MM*b*s9iAbi;ioa«t«clMqui»Qed«icaadgUdI  Pota; 
1  un  pa*  (tt  boon  vQlAt»  si  potr^ibe  bea  asco  scorgere  qual- 
)  volta  «tt  MMJftWftQita  &  tip«  li  tKsu&  0  DMgari  di  quar- 

la «Ol  i  conigli  erano  sani  ! 

ysservtuiami  tttnaanmtr^e^  tm  eanUftt  inoeuiati  col  pre- 
0  ^ocWiia  MOtortedt.  —  Cqom  già  dieei,  TenuliB  Ìq  possesso 
uD'autetttìQk  oatlnua  (Mi  basiilo  di  K.leb«»  Tommasi- 
udelii  »  ScKtftTaaai,  ni  wa  eredttto  in  «tDvere  di  ci- 
Dtarne!  alla  ma.  votte  la  afNKtftcttà  ptiogeuica,  mediante 
ouIazioDÌ  nei  conìgti.  Ifet  procedimento  fondamentale  ho 
!80  a  modello  gli  esperimenti  di  Schiaruzzi,  avendo  cura 
'ò  (nell'iDtento  di  far  emergere  la  reale  influenza  eventual- 
ttiK  QBcnwìlatai  ^kU'wQsitiazioQs  suUft  teaip«ntiH%difli  v»- 
t^  £  fiur  preeeda»  all'uaÀeùoiw  ttella  coltor»,  p«^  ^owItrQ, 
k  otto  giorait  oim  aen»  di  metocUeke  qnotidiao*  Bùsumaoat 
ita  tesa9w«htF&,  «ùHiruiooi  eseguite  qqd  {mooMwou  acru- 
MUMM^  ìdieBkieke  a  quelle  a«gult«  selle  oùwraiioQi  »uc- 
slv«  aUiioettlaaioae  boeUlMe. 

f»  W  atto  w3«r««sioai  di  questo  geiun  —  i  otti  imitati 
maiAtowttk»  eoMordi  ho  pura  riusuato  in  tabelle  e  ripro- 
vo ia  cttrr*  gntlehe  —  per  la  doaumeatuicwe  iti.  caso, 
Qrt«^  to  In  s^r*t*<^^>  pt^sA  afRitk)  casualmente.  Esae  na- 
r  e^mmono  il  risultato  oompleasivo: 


n 
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Fig.  6  e  7.  —  Curve  termometriche  inoculati  col  bacillo  di  Klebs,  To  ra- 
masi-Crudeli  e  Schiavuzzi,  prima  e  dopo  rinoculasione.  — 
La  linea  punteggiata  indica  il  giorno  dell'inoculazione. 
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Ogni  commento  anche  qui  sarebbe  superfluo,  epperò  soltanto 
rilevo,  come  dal  confronto  dei  contrapposti  due  tratti  della 
<;arva  termica  (quello  prima  e  quello  dopo  TiBoculazione)  sa- 
rebbe impossìbile  scoprire  dìfl^erenze  esprimenti  una  legge 
<iualsiasi.  Certe  differenze  sono  evidentemente  casuali,  giacché, 
facendo  un  confronto  fra  le  diverse  curve,  appariscono  volta 
a  volta  eguali  oscillazioni  cosi  prima ,  come  dopo  Tiniezione 
bacillare. 

L^unico  rimarco,  che  riguardo  all'andamento  delle  curve 
termiche  de'  miei  conigli  inoculati  col  bacillo  di  Fola,  potreb- 
besi  fare  con  certo  fondamento,  è  che  l'iniezione  abbia  deter- 
minato qualche  volta  un  lieve  e  transitorio  aumento  di  tem- 
peratura. 

SiSatte  elevazioni,  per  altro,  oltreché  non  costanti,  non  fu- 
rono mai  superiori  a  taluni  massimi  giornalieri  precedente- 
mente  verificati,  né  si  protrassero  oltre  il  secondo  giorno.  Di 
esse  si  può  trovare  un'ovvia  spiegazione  nell'irritazione  locale 
esercitata  dall'iniezione,  da  una  parte  (irritazione  che  anato- 
micamente si  tradusse  nella  dimostrabile  iperemia  e  nel  più 
o  meno  rilevante  afflusso  di  leucociti  nel  connettivo  sottocu- 
taneo invaso  dal  liquido  iniettato),  dall'altra,  forse  nel  lavoro 
distruzione  ed  eliminazione  della  sostanza  estranea  intro- 
nell'organismo. 

Bèi  miei  conigli,  l'esperimento  non  venne  mai  intorbidato 

Ba  formazione  di  ascessi  o  da  sviluppo  di  gangrena.  Ma 
credo  fuor  di  luogo  il  notare  che  trascurai  nessuna  delle 
^le  elementarmente  richieste  per  evitare  l'intromissione, 
resto  tanto  facile,  di  germi  estranei  al  microrganismo  che 
[jfcvevo  studiare.  E  precisamente,  l'iniezione  di  circa  3  cm.c. 
€Ì  emulsione  bacillare  (da  trasporti  della  coltura  pura  inviatami 
dal  Dott.  Schiavnzzi),  preparata  con  acqua  previamente 
sterilizzata,  era  preceduta  da  esportazione  dei  peli  in  un'area 
cutanea  della  regione  dorsale  dell'estensione  di  3-4  cm.  quad., 
da  sterilizzazione  della  stessa  area  cutanea  con  soluzione  di 
sublimato,  e  da  successiva  lavatura  con  alcool  ed  etere.  — 
La  siringa  da  iniezione  veniva  alla  sua  volta  previamente  ste- 
rilizzata nella  stufa  portata  a  150  C. 
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Osservazioni  termometrtche  in  conigli  inoculati  con  una 
coUura  pura  di  un  microrganismo  notoriaitiente  non  pa- 
togeno. —  Per  quest'altra  controprova,  mi  sod  aervìto  di  uno 
fra  i  miororeranismi  più  diffusi  nell'aria:  la  sorcina  lutea.  — 
È  classificata  fra  i  microrganismi  non  patogeni  in  tutti  ì  libri 
di  bacteriolo^ia  e  nelle  tabelle  sistematiche  di  Eisenberg. 

Ecco  il  quadro  riassuDtivo  delle  2  esperienze  fotte  coll'ino- 
culazione  di  sarcina  lutea. 
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Se  anche  da  queste  esperienze  non  risultasse  un  lieve  e 
transitorio  aumento  di  temperatura  venuto  subito  dopo  Tino- 
culazione  e  protrattosi  non  oltre  il  secondo  giorno,  le  curve 
termometriche  qui  riprodotte  potrebbero  stare  —  identicamente 
a  quelle  dei  conigfli  inoculati  col  bacillo  di  Schiavuzzi  — 
nel  primo  gruppo,  quello  dei  conigli  affatto  sani.  Ad  ogni 
modo,  anche  questi  rialzi  termici  fanno  un  esatto  riscontro 
con  quelli  verificatisi  in  seguito  airinoculazione  del  così  detto 
bacillus  malariaej  ed  in  ciò  abbiamo  una  nuova  riprova  della 
supposizione,  che  il  lieve  e  transitorio  aumento  di  temperatura 
che  figura  nelle  precedenti  esperienze,  è  essenzialmente  da 
riferirsi  alla  irritazione  locale  ed  al  lavoro  di  distruzione  ed 
eliminazione  della  sostanza  estranea  introdotta  neirorganismo, 
con  che  si  esclude  una  specifica  azione  patogena  di  qualsiasi 
genere. 

2^  ALTERAZIONI  DEL  SANGUE.  —  La  qucstionc  della  tempe- 
ratura è  indubbiamente  di  grande  importanza  per  la  deter- 
minazione della  specificità  patogenica  del  supposto  bacillus 
malariae^  ma  punto  di  importanza  ancora  maggiore,  anzi 
quello  veramente  capitale,  è  a  mio  credere  rappresentato  dalla 
proclamata  riproduzione  delle  forme  corrispondenti  alle  varie 
fasi  di  sviluppo  dei  parassiti  malarici  endoglobulari,  ottenuta 
da  Schiavuzzi  per  opera  dei  suoi  bacilli. 

Per  mio  conto  la  questione  potrebbe  essere  senz'altro  risolta 
solo  col  dare  uno  sguardo  alle  figure  corredanti  il  lavoro  di 
Schiavuzzi,  facendone  poi  il  confronto  colle  figure  colle  quali 
io  ho  riprodotto  il  ciclo  evolutivo  dei  parassiti  malarici,  non- 
ché con  quelle  che  illustrano  i  lavori  di  Laveran  e  di  Mar- 
chiafava  e  Celli. 

Le  figure  di  Schiavuzzi,  secondo  quanto  egli  e  Tom- 
masi-Crudeli  han  asserito,  dovrebbero  adunque  riprodurre 
tutte  le  fasi  di  sviluppo  dei  parassiti  malarici.  Ora,  xjui  è  il 
caso  semplicemente  di  vedere,  e  non  già  di  vedere  coirocchio 
dello  scienziato,  ma  coirocchio  di  un  profano  qualsiasi:  eb- 
bene su  questo  punto  devo  mio  malgrado  dichiarare,  che  per 
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avere  il  coraggio  di  mettere  in  campo  quella  corrispondenza, 
è  proprio  necessario  aver  fissato  il  chiodo  di  non  voler  far 
osservazioni  di  confronto,  non  soltanto  rispetto  alle  alterazioni 
che  si  ha  la  pretesa  di  identificare,  ma  nemmeno  rispetto  alle 
figure  che  rappresentano  fedelmente  quelle  alterazioni  ! 

Poiché  trattasi  di  grossolani  confronti,  io  non  so  far  di 
meglio  che  riferirmi  alle  figure  che  corredano  i  varii  lavori 
su  questo  argomento  già  da  me  pubblicati. 

Sebbene  Tasserzione  ohe  nel  sangue  dei  conigli  inoculati 
col  bacillo  di  Schiavuzzì  si  possono  riscontrare  le  forme 
corrispondenti  a  tutte  le  fasi  di  sviluppo  del  parasnita  malarico, 
dal  semplice  paragone  delle  figure,  risultasse  patentemente 
falsa,  tuttavia,  non  accontentandomi  di  questa  parte  negativa 
della  dimostrazione,  stimai  conveniente  indagare  alla  mia  volta 
se  per  avventura  nel  sangue  di  conigli,  nel  modo  anzidetto 
inoculati,  si  potesse  verificare  qualche  cosa  che  a  quell'asser- 
zione  desse  un  po'  di  appiglio.  In  parecchi  dei  conigli  di  cui 
dianzi  ho  dato  conto,  non  ho  mancato  di  ripetere  sifi^tte  in- 
dagini, pazientemente,  insistentemente,  con  un'ostinazione 
tanto  maggiore,  quanto  meno  di  positivo  io  otteneva.  Il  risul- 
tato fu  invariabile:  nulla  mi  fu  dato  riscontrare  che  potesse 
minimamente  autorizzare  un  lontano  dubbio  in  quel  senso.  — 
Infatti  un  reperto  come  quello  che  il  Dott.  Schiavuzzi  de- 
scrive <  di  globuli  deformati  come  se  avessero  perduto  una 
parte  del  loro  contenuto  e  alcuni  il  cui  contenuto  centralo 
è  più  delimitato  e  splendente  e  che  mediante  la  colorazione 
col  violetto  di  metilene  presentano  colorata  un*  areola  cen- 
trale »  può  esser  ottenuto  in  ogni  sangue  normale  e  più  fa* 
cilmente  in  quello  di  soggetti  anemici.  Chi  abbia  un  po' ci- 
mentati sul  sangue  i  moderni  metodi  di  colorazione  colle 
aniline,  ha  certo  più  o  meno  abbondantemente,  a  seconda  di 
certe  modificazioni  del  procedimento,  riscontrate  quelle  forme 
in  ogAi  preparato  di  sangue;  ma  il  voler  assimilare  forme 
sifiatte  ai  parassiti  malarici,  sarebbe  peggio  che  Tassimilarc 
un  arancio  ad  una  zucca. 

Qualora  vogliasi  poi  tener  conto  che  i  globuli  in  detto  modo 
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terati,  possono  presentarsi  ora  di  fronte,  ora  da  lato,  ab- 
amo  dati  più  che  sufficienti  per  spieg:are  tutte  le  maniere 
deformazione  che  SobiavuzEÌ  ha  voluto  riprodurre  nella 
la  tavola,  non  escluse  quelle  sulle  quali  gli  è  sembrato  di 
>ver  più  particolarmente  richiamare  l'attenzione. 


Oltreché  delle  alterazioni  dei  globuli,  fra  i  dati  clinici  rela- 
vi ai  due conigrli  sperimentati,  Schiavuzzi  descrive  anche 
presenza  nel  sangue  circolante  e  nel  pus  degli  ascessi: 
•  di  bactlli  malarici  •  ;  2«  di  certe  granulazioni  tondeg- 
ianti  a  contorno  spiccato  e  colorantisi  coU'azzurro  di  me- 
tene. 

Qual  valore  abbia  l'asserzione  di  Schiavuzzi  che  i  bacilli 
tduti  nel  sangue  fossero  malarici,  apparirà  da  quanto  dice 
torno  alle  granulazioni  anzidette.  —  A  proposito  di  queste, 
icconta  che  svendo  voluto  chiarirne  la  natura,  coltivava  il 
mgue  in  camere  microscopiche  (ognuno  sa  quanto  codesti 
iparecchi  siano  infidi)  e  ohe  dopo  24  ore  <  vedeva  che  esse 
'ulicavano  di  bacilli  i  quali  mediante  la  colorazione  colla 
tesina  dimostravanst  quali  veri  bacilli  malarici  •  (!!).  — 
a  ciò  Schiavuzzi  conclude  essere  i  chiaramente  risultalo 
le  i  ffranuli  non  erano  altro  che  le  spore  del  bacillo  della 
alarta  •  ! 

A  questo  punto  mi  trovo  nella  necessità  di  appellarmi  allo 
esso  Prof.  Tommasi-Grudeli,  il  quale,  pur  avendo  da- 
inti  i  preparati  di  Schiavuzzi  colorati  in  rosa  ed  in  az- 
irro,  assennatamente  dichiarava  la  forma  ooD  essere  criterio 
ifflciente  per  ammettere  che  i  bacilli  inviati  da  Schiavuzzi 
esero  hacilli  malarici;  occorrere  per  poter  esser  autorizzati 
1  ammettere  ciò  •  che  ne  fosse  messa  alla  prova  l'azione 
itogenicB  >. 

Ora  come  va,  che,  in  base  al  solo  criterio  della  forma;  Tom- 
asi-Crudeli  ammette  senz'altro  che  i  bacilli  dopo  24  ore 
■ulicanti  in  preparati  così  poco  garantiti,  fossero  bacilli  ma- 
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Noi  invece,  tenuto  conto  del  metodo  seguito,  che  non  offre 
guarentigia  di  esterna  penetrazione,  tenuto  conto  che,  per 
<)uanto  si  dovette  precedentemente  rilevare,  il  Dott.  Beh  la- 
vo szi  non  sa  circondarsi  di  quelle  altre  cautele  ohe  in  questo 
genere  di  esperimenti  sono  indispensabili,  crediamo  di  meglio 
a{^rci  al  vero,  ritenendo  che  i  bacilli  formicolanti  nei  suoi 
preparati,  anziché  provenire  dalle  supposte  spore,  appartenes- 
sero invece  a  quei  microrganismi  (probabilmente  protei)  dalla 
cui  invasione  è  tanto  difficile  salvare  i  preparati  anche  ben 
difesi.  —  Le  mie  esperienze,  di  cui  darò  conto  appresso,  sulla 
sorte  a  cui  vanno  incontro  i  bacilli  di  Schiavuzzi  inoculati 
nei  conigli,  giustificano  ampiamente  sifihtta  supposizione. 


Passando  alia  seconda  parte  della  tesi  fondamentale  di  Sch  ia- 
vuzzi-Tommasi-Crudeli,  che  il  bacillo  deiraria  di  Pola  ino- 
culato nei  conigli  vi  produca  anche  i  caratteri  anatomici 
deirinfezione  malarica,  possiamo  dire,  che  il  contributo  di  fatti 
che  l'autore  su  questo  terreno  ne  presenta,  si  riduce  presso 
a  poco  al  solo  reperto  della  milza,  reperto  descritto  colle  se- 
guenti sole  parole:  <  all'esame  della  milza  e  col  confronto  del 
suo  peso  e  delle  sue  dimensioni,  risultò  che  una  era  di  dimen- 
sione più  grande,  Valtra  più  piccola  che  quella  dei  conigli 
sani  (?)  (trattasi  sempre  dei  2  conigli  inoculati,  più  il  terzo, 
il  quale  comparisce  esclusivamente  per  questo  confronto)  > . 

Il  Dott.  Schiavuzzi  qui  dichiara  che  il  minor  volume  della 
seconda  milza  è  da  riferirsi  a  ciò  che  il  coniglio  relativo  pe- 
sava 200  grammi  meno  deiraltro.  Viceversa  egli  non  si  cura 
di  far  sapere  in  quale  dei  due  conigli  che  figurarono  negli 
esperimenti  la  milza  fosse  più  grossa;  circostanza  questa,  che, 
ricordando  la  precedenza  di  suppurazione  e  gangrena,  avrebbe 
avuto  un  valore  ben  più  grande  che  quello  dei  200  grammi 
di  minor  peso,  di  cui  esclusivamente  egli  ha  voluto  tener 
conto,  come  se  fosse  precisato  nei  conigli  il  volume  che  deve 
avere  la  milza  in  rapporto  a  qualche  differenza  del  peso  di  essi. 

A  dir  vero,  fra  i  dati  anatomici  de'  suoi  conigli  mette  anche 
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iluppo  di  I  bacilli  malarici  >  ottenuto  dalla  milza  e  dalle 
idole  liofaticbe  addominali,  il  cui  succo  conteneva  inoUre 
tessi  granuli  che  il  plftama  sanguiguo.  —  Ma  quanto  ho 
dentemente  osservato  a  proposito  degli  identici  reperti 
:to  al  sangue  circolante,  mi  dispensa  dall'ocouparmi  più 
di  sifhtte  osservazioni.  —  I  giudizi  in  proposito  espressi 
lott.  Schiavuzzi  sono  così  poco  serii,  quanto,  nel  loro 
ne,  sono  sconclusionate  le  sue  esperienze. 


g;lÌo  invece  succintamente  dar  conto  delle  osservazioni 
e  intraprese  per  conoscere  quale  sia  la  sorte  e  il  modo 
importarsi  dei  bacilli  di  Schiavuzzi  inoculati  sotto 
te. 

bacilo  di  Schiavuzzi  appartiene  alla  categoria  di  quelli 
lon  grande  Tacililà  si  riproducono  nei  comuni  mezzi  nu- 
i  dì  coltura  e  che  sono  dotati  di  notevole  resistenza  ri- 
3  alle  influenze  che  solitamente  danneggiano  la  vita  dei 
irganismi. 

il  bacillo  in  questione  fosse  dotato  di  un'azione  generale- 
ficamente  patogena,  come  quella  ohe  gli  si  vuole  attri- 
,  sarebbe  necessario  che,  diffusosi  neirorganismo ,  esso 
Tvasse  le  diverse  sue.  attività  biologiche  e  sopratutto  la 
iitit  di  riprodursi  in  guisa  che,  coi  noti  spedienti,  si  do- 
>e  facilmente  riottenere  nelle  colture. 
Eitti,  lungi  dal  corrispondere  a  questa  supposizione,  deci- 
nte la  contraddicono. 

una  serie  di  conigli,  colle  impreaciudibili  cautele  anti- 
he  d'uso,  bo  praticato  la  solita  iniezione  di  circa  3  cent, 
ila  coltura  (emulsione  in  acqua  previamente  sterilizzata) 
10  successivamente  uccisi  a  diverso  periodo  di  distanza 
nooulazione,  e  precisamente  dopo  24-18-11-7-4  ore;  aperti 
li  i  cadaveri,  procedendo  sempre  a  filo  delle  ridette  cau- 
praticai,  negli  usitati  mezzi  nutritivi  (agar  o  gelatina 
nizzata)  entro  diverse  provette,  delle  seminagioni  di  san- 
ili succo  splenico,  epatico  e  renale.  Le  prove  iu  tal  modo 
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eseg^uite  sommano  a  parecchie  dozzine  ;  se  si  eccettuano  due 
casi  nei  quali  verificai  una  ricca  vegetazione  di  protei,  tutte 
queste  seminagioni  sou  rimaste  sterili.  —  Da  ciò  è  necessità 
concludere  che  subito  o  poco  dopo  il  suo  ingresso  nella  circo- 
lazione generale»  il  bacillo  Schiavuzzi  perde  la  capacità  di 
riprodursi,  come  verosimilmente  perde  tutte  le  altre  sue  pro- 
prietà biologiche.  Nuova  prova  codesta,  però  non  necessaria, 
della  inattendibilità  delle  cose  dette  da  Schiavuzzi. 

Può  dirsi  qualche  cosa  sulle  sorti  a  cui  va  incontro  il  ma» 
teriale  iniettato? 

In  proposito  voglio  limitarmi  a  notare  che  le  colonie  di 
bacilli  iniettati,  in  gran  parte,  se  non  esclusivamente,  sono 
inglobati  dalle  cellule  amiboidi  che  in  grande  quantità   af- 
flaiscono  nel  tessuto  in  seno  al  quale  Temulsione  bacillare 
si  espande.  —  Tale  processo  di  inglobazione  e  la  distruzione 
che  ne  è  conseguenza,  sembra  si  verifichi  in  un  modo  abba- 
stanza rapido:  In  un  caso,  ucciso  il  coniglio  dopo  tre  ore 
dairinoculazione,  trovai  il  processo  fagocitario  molto  spiccato 
e  diffuso  ;  in  altro  caso,  ad  uccisione  avvenuta  dopo  sei  ore, 
lo  stesso  processo  era  ancora  facilmente  dimostrabile,  ma  certo 
in  misura  molto  minore  che  nel  precedente,  dopo  12  ore  dai- 
rinoculazione ;  in  altro  caso,  mi  è  stato  impossibile  constatare 
la  presenza  di  elementi  fagocitarli;  naturalmente  non  posso 
asserire  fossero  già  del  tutto  scomparsi. 

Se  la  scomparsa  de*  bacilli  dal  luogo  deUMniezione  avvenga 
esclusivamente  per  opera  delle  cellule  fagocitarle,  oppure  se 
io  parte  essi  penetrino  altrimenti  in  circolazione;  se  la  distru* 
zione  dei  bacilli  inglobati,  avvenga  presto  in  luogo,  oppure 
se  accada  successivamente,  non  sono  in  grado  di  precisarlo, 
non  essendomi  su  queste  osservazioni  soffermato  colla  voluta 
insistenza.  —  Probabilmente  il  lavoro  di  distruzione  e  di  eli- 
ininazione  dei  prodotti  della  disgregazione  dei  bacilli,  dura 
più  di  quanto  puossi  obbiettivamente  dimostrare.  A  questa 
supposizione  danno  fondamento  i  casi  nei  quali  l'aumento  di 
temperatura  che  supponemmo  appunto  riferibile  al  lavoro  di 
distruzione  ed  eliminazione  dei  cumuli  bacillari  iniettati,  è 
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per  12-24  ore  dall'iniezione.  La  presenza  nel  pareo- 
tpatico,  entro  le  prime  12-S4  ore  di  un'insolita  quan- 
irregolari  granulazioni  (dimostratesi  però  sterili,  come 
anamo)  in  uno  ad  una  spiccata  alterazìoue  del  colore 
organo,  fanno  pensare  che  il  prevalente  centro  dì  di- 
te e  la  principale  via  di  eliminazione  del  materiale 
e,  sia  rappresentato  dal  fegato. 


rebbe  ora  a  prendere  in  esame  altro,  pur  importante 
Ila  questione,  quello  rappresentato  dall'asserzione  che 
azioni  del  sangue  descritte  come  caratteristicbe  delta 
i,  si  possono,  quando  si  voglia,  artificialmente  ripro- 
OD  una  serie  di  espedienti. 

Lse  di  codeste  affermazioni  è  esclusivamente  costituita 
ote  osservazioni  di  Mosso  e  Maragliano,  secondo 
,  nel  sangue  rimasto  per  tre  giorni  nella  cavità  addo- 
di  una  gallina  (Mosso)  e  sottoposto  all'azione  di  agenti 
od  anche  solo  lasciato  a  se  chiuso  in  paraffina  (Mara- 
')  ■  si  riscontrano  le  alterazioni  dei  globuli  rossi  e  le 
aline  e  pigmentate  simili  a  quelle  che  Laveran,  Ri- 
,  Marchiafava,  Celli  e  Qolgi  hanno  descritto  nei 
'ori  sull'infezione  malarica  >.  —  Come  è  pur  noto,  da 
osservazioni  si  è  voluto  trarre  la  precisa  conclusione 
!  necessità  considerare  come  forme  di  un  processo  dege- 
D  quelle  che  fino  ad  ora  erano  considerate  come  forme 
ìrooesso  di  sviluppo  o  generativo  «. 
ta  parte  del  tema,  per  aderire  a  mia  preghiera,  venne 
a  dagli  egregi  miei  assistenti,  Dott.  A.  Cattaneo  e 
..  Monti,  i  quali  sul  tema  medesimo,  pubblicarono  un 
corredato  da  tavole  (1). 

ttori  A.  Cattaneo  ed  A.  Monti,  <  I  parassiti  della  maUria  a 
lioDÌ  degeoeratiie  dei  globuli  rotai  >.  Diagnosi  differenziale.  Co- 
louB  fatta  alia  Sezione  di  Anatomift,  Fiiiologìa  e  Patologia  del 
greaso  Medico  di  Pavia,  seduta  del  23  setUmbre  IS37  [Atti  <f«I 
ìgreato  Medico,  tip.  Fusi,  \9ISS)  9  Arch.  per  le  Scitnx»  Mediche, 
,  fase.  I,  1883). 
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Lo  Studio  essendo  stato  condotto,  da  questi  autori,  colla 
speciale  competenza  derivante  dall'aver  per  una  serie  d*anni 
applicato  il  criterio  delle  alterazioni  parassitarie  del  sangue 
alia  diagnosi  clinica  deUMnfezione  malarica,  e  colla  serietà 
richiesta  dalla  delicatezza  delle  osservazioni,  io  mi  associo  nel 
modo  più  assoluto  alle  conclusioni  cui  essi  sono  giunti.  — 
Per  ciò  su  questo  argomento  io  credo  di  non  poter  far  di 
meglio  che  riportare  testualmente  le  stesse  loro  conclusioni 
analitiche  (1): 

I.  //  parassita  ameboide  non  pigmentato  ohe  si  osserva 
entro  i  globuli  rossi  (quello  cui  Marchia  fa  va  e  Celli  det- 
tero il  nome  di  Plasmodium  malariae),  fu  dal  Mosso  rite- 
nuto identico  agli  spazi  chiari  di  varia  forma  (vacuoli?)  che 
si  osservano,  quantunque  scarsi,  nel  sangue  fresco,  e  che  ap- 
paiono più  numerosi  nel  sangue  di  cane  trafuso  neiraddome 
di  gallina.  Ma  se  noi  facciamo  un  accurato  paragone,  troviamo 
che  la  differenza  è  molto  grande.  Innanzi  tutto,  i  plasmodi 
sono  dotati  di  caratteristici  moti  ameboidi  molto  vivaci  che 
mancano  affatto  agli  spazi  chiari  osservati  da  Mosso  e  da 
Maragliano.  Questi  presentano  soltanto  un'ondulazione  do* 
vuta  al  movimento  d'assieme  del  globulo;  ma  questa  ondu- 
lazione non  ha  nulla  a  che  fare  coi  moti  irregolari,  spontanei, 
coi  molteplici  cambiamenti  di  forma  che  presentano  i  pla- 
smodi. —  D'altra  parte,  un  occhio  esercitato  facilmente  di- 
stingue il  parassita  dagli  spazi  chiari  (vacuoli?)  dei  globuli, 
perchè  questi  ultimi  hanno  la  particolar  rifrangenza  sopra 
ricordata,  molto  diversa  da  quella  del  parassita.  Un  altro  cri- 
terio importante  per  la  diagnosi  differenziale  è  la  colorazione. 
Le  osservazioni  di  Maragliano,  quelle  di  Foà  e  le  nostre 
sulla  colorabilità  di  alcune  parti  costitutive  del  globulo  rosso 


(1)  Ad  identiche  conolasioni  ▼ennero,  con  proprie  ricerche,  anche  i 
Prof.  Marchìafava  e  Celli.  V.  il  lavoro  seguente:  «Sui  rapporti  fra 
le  alteraKionì  del  sangue- del  cane  introdotto  nel  cavo  peritoneale  degli 
uecalli  e  quelle  del  sangue  deiruomo  neirinfezione  malarica  »  {Bollettino 
della  R,' Accademia  Medica  di  Roma,  anno  1887,  fase.  VII). 
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male  non  tolgono  valore  alla  colorazione  come  mezzo  per 
lOstrare  i  parassiti  malarici.  Questi  infatti  si  colorano  in 
)sa,  non  hanno  quindi  nulla  ohe  asaomiErli  alle  coronoine 
)unti  finissimi  che  noi  e  Foà  abbiamo  descrìtto. 

[.  Le  forme  ameboidi  contenenti  ffranuH  di  melanina  che 
}olgi  ha  osservato  entro  i  globuli  tanto  nelle  quartane 
le  nelle  terzane,  nel  primo  giorno  dopo  l'accesso  sono  cb- 
«ristiohe  per  i  vivacissimi  movimenti  ameboidi,  per  i  con- 
ti e  svariati  cambiamenti  di  forma,  per  la  presenza  di 
salmi  bastoncini  di  pigmento  nero.  Tali  forme  non  trovano 
ontro  in  alcuna  di  quelle  che  si  osservano  nel  sangue  de- 
lerato.  Questo  stadio  dei  parassiti  malarici  avrebbe  dovuto 
liamare  l'attenzione  di  Uosso  e  mostrargli  la  fallacia  della 
identificazione. 

[I.  I  corpi  ptgmentati,  che  il  Golgi  ha  osservato  en^ro  i 
ìuH  nei  giorni  d'intervallo  delle  terzane  e  delle  quartane 
vandone  il  graduale  accrescimento  non  trovano  un  ter- 
le  di  paragone  neanche  lontaaissirao,  nelle  forme  presentate 

sangue  degenerato.  Nessuno  certamente  li  potrà  confon- 
ì  cogli  spazi  chiari  (vacuoli)  molto  grandi,  i  quali  hanno 
angenza  diversa  e  non  contengono  quei  particolari  granelli 
anici  fìnissimi  i  quali  si  fanno  sempre  più  numerosi  quanto 

il  parassita  consuma,  crescendo,  l'emoglobina. 

i^.  I  corpi  pigmentati  liberi  delle  quartane  e  1  corpi  pìg- 
itati  circondati  da  un  alone  (ultimo  residuo  del  distrutto 
buio  rosso)  che  il  Golgi  ha  osservato  al  mattino  del  giorno 
'accesso  nelle  terzane,  furono  dal  Mosso  identificate  colle 
ie  forme  di  cellule  globulifere  e  pigmentifere. 
la,  tanto  le  cellule  giganti  quanto  i  leucociti  pigmentiferì 
iobullferi  (i  globuli  rossi  in  degenerazione  ialina  di  Mosso) 
ino  dimensioni  molto  variabili,  ma  pur  sempre  maggiori 
i  globuli  rossi  (da  12-20  sino  a  40  micromillimetri).  Questo 
ittere  basterebbe  per  non  lasciarli  confondere  coi  corpi 
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pigmentati  liberi  della  malaria,  i  quali  hanno  grandezza  co- 
stante che  raggiunge  appena  quella  di  un  globulo  rosso.  Inol- 
tre le  cellule  globulifere  sono  molto  variabili  di  forma,  mentre 
i  corpi  pigmentati  si  presentano  sempre  sotto  una  forma  ti- 
pica.  Infine,  le  cellule  globulifere  e  pigmentifere  contengono 
degli  interi  globuli  rossi,  o  dei  citoframmenti ,  o  dei  detriti 
emoglobinici,  non  sono  sempre  uniformi  di  struttura;  qualche 
volta  presentano  granuli  o  gocce  adipose.  I  corpi  pigmentati 
contengono  dei  granuli  finissimi,  uniformi  di  pigmento  nero 
(ben  diverso  quindi  dai  globuli  rossi  e  dai  detriti  emoglobinici) 
e  presentano  costantemente  un  protoplasma  ialino. 

V.  I  corpi  pigmentati  col  pigmento  al  centro  furono  da 
Tommasi-Crudeli  giudicati  simili  a  quelle  forme  che 
Boi  le  t  e  Brucke  ottennero  sottoponendo  il  sangue  di  rana 
alla  corrente  elettrica  o  ad  altri  agenti  diversi,  ed  anche  a 
quelle  che  Dujardin  ha  osservato  fin  dal  1842  nel  sangue 
in  qualche  modo  maltrattato. 

Ora,  è  facile  osservare  che  esiste  una  differenza  cosi  enorme 
tra  simili  alterazioni  dei  globuli  e  le  suddette  alterazioni  ma- 
lariche, che  sembra  strano  il  confronto  tra  le  medesime. 

Maltrattando  globuli  nucleati,  si  vede  qualche  volta  Temo- 
globiDa  raccogliersi  sul  nucleo,  si  ha  cosi  un  corpo  ialino  con 
UQ  ammasso  emoglobinico  più  o  meno  raccolto  al  centro.  Ma 
nel  caso  dei  corpi  pigmentati  non  si  tratta  già  di  emoglobina, 
bensì  di  pigmento  melanico,  la  differenza  è  quindi  evidente. 

VI.  Le  forme  in  scissione  dei  parassiti  della  quartana  e 
della  terzana,  quelie  caratteristiche  margheritine,  furono  dal 
Mosso  dichiarate  identiche  a  quei  globuli  bianchi  in  dege- 
nerazione granulo'grassa  che  si  osservano  nel  sangue  di  cane 
trafuso  nell'addome  di  pollo  e  che  si  trovano  facilmente  anche 
nel  pus. 

Noi  rileviamo  però  che  tra  le  due  sorta  di  elementi  esistono 
^^fferenze  capitali.  Infatti  i  globuli  bianchi  in  degenerazione 
Ue  rosette  di  Mosso)  sono  più  grandi  di  un  globulo  rosso, 
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re  le  margherite  malariche  sono  più  piccole.  I  primi  non 
mgono  pigmento  o  sono  difTusameate  imbevuti  di  emo- 
na,  le  seconde  presentano  un  caratteristico  accumulo  di 
ente  nero  centrale.  I  primi  constano  di  granulazioni  ir- 
lari,  le  seconde  sono  costituite  da  g:lobetti  caratteristici 
a  rirrangenza  e  per  la  regolarità  e  la  costanza  della  gran- 
i,  della  forma  e  della  disposizioTie.  D'altra  parte,  le  forme 
iasione  uon  sono  confondibili  colle  zolle  pigmentali  cir- 
ute  da  granulazioni  chiare,  perchè  queste  zolle  non  sono 
non  sono  regt>lari  dì  forma,  e  le  granulazioni  sono  molto 
bili  di  grandezza  e  di  numero,  hanno  un  particolare  ri- 
>  giallastro,  tutto  un  insieme  che  caratterizza  i  detriti. 

[.  Le  forme  semtlunari  descritte  da  Laveran,  Mar- 
ifava  e  Celli,  Golgi,  Osler,  Councilmann,  furono 
dosso  identificate  a  certi  elementi  ohe  egli  trovava  fe- 
[>  la  sua  trasfusione,  fi  certo  che  qualche  volta,  nei  coa- 
del  sangue  trasfuso  nel  peritoneo  dì  pollo  sì  trovano  delle 
le  semilunari.  Noi  crediamo  però  che  non  sia  difficile  ri- 
scere  che  tali  elementi  sono  cellule  staccatesi  dall'endo- 
peritoneale.  Esse  differiscono  dalle  semìluoe  malariche- 
lè  ne  sono  immensamente  più  grandi,  Don  contengono  i 
;teristici  granelli  di  melanina  e  sono  fornite  di  un  grossO' 
ìo  ovale.  Crediamo  che  nessuno  vorrà  paragonare  le  se- 
ne malariche  si  globuli  rossi  deformati  e  disposti  su  un 
}  verticale  (come  è  quello  che  vedesi  disegnato  nell'atlante 
ujardin). 

II.  Le  fonne  flagellate  furono  da  vari  osservatori  gìu- 
,e  identiche  a  quelle  forme  che  si  ottengono  sottoponendo 
ibuli  rossi  all'azione  del  calore.  Ma,  come  Laveran  hs 
'atto  rilevare,  i  flagellati  malarici  hanno  una  forma  oa- 
ristica  simile  a  quella  di  altri  flagellati,  contengono  dei 
uli  di  pigmento  nero,  ed  hanno  dei  movimenti  spontanei  ; 
idotti  di  distruzione  dei  globali  rossi  hanno  forme  sra- 
isime  e  lasciano  riconoscere  la  natura  globulare. 
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IX.  Come  criterio  generale  di  distinzione  tra  le  forme  ma- 
lariche e  le  forme  degenerative  dei  globuli  rossi  sta  il  fatto 
che  tutti  gli  osservatori  che  hanno  ana  conoscenza  precisa 
della  malaria,  non  hanno  riscontrato  simile  alterazione  in 
nessuna  altra  malattia  febbrile.  Oltre  i  primi  osservatori 
della  malaria,  più  recentemente  Councilmann  (1),  e  noi 
stessi,  abbiamo  cercato  invano  in  altre  malattie  le  alterazioni 
osservate  nella  malaria. 

X.  Un  secondo  criterio  generale  per  distinguere  le  altera- 
zioni degenerative  dei  globuli  rossi  dalle  alterazioni  malariche 
è  il  progressivo  sviluppo  di  queste  forme  che  il  Golgi  ha  di- 
mostrato per  la  terzana  e  la  quartana,  sviluppo  che  accade- 
tipicamente  entro  un  determinato  e  costante  periodo  di  tempo^ 
corrispondente  alla  riproduzione  periodica  della  febbre.  Ca- 
ratteristica  è  la  segmentazione  del  parassita  in  corrispondenza 
airinizio  del  brivido  febbrile.  Anche  noi  abbiamo  potuto  se- 
guire,al  microscopio  la  costante  e  tipica  evoluzione  dei  pa- 
rassiti malarici  quale  fu  descritta  dal  Golgi:  nulla  di  simile- 
si  osserva  per  le  forme  degenerative. 

Noi  dobbiamo  pertanto  conchiudere,  che  le  alterazioni  del 
sangue  malarico  descritte  da  Laveran,  Richard,  Marchia- 
fava  e  Celli,  e  particolarmente  da  Golgi,  confermate  recen- 
temente da  Sternberg  (2),  Osler  (3),  Councilmann,  Met- 
schnikoff(4)  non  hanno  alcun  rapporto  colle  alterazioni  che 
subisce  il  sangue  sottoposto  ai  diversi  procedimenti  che  ne 
alterano  la  struttura^  come  j^uò  fticilmente  convincersene 
chiunque  abbia  Topportunità  di  osservare,  anche  una  volta 
sola,  le  due  diverse  serie  di  alterazioni  dei  globuli  rossi  (5)^ 


(1)  Medicai  Netoi  di  Philadelphie^  lo  gennaio  1887. 

(2)  Thè  med.  Record.,  voi.  XIX,  n.  18,  1887. 

(3)  Philadelphia  medicai  Times^  novembre  1836. 

(4)  Centralblatt  f.  Bakter,  «.  Paras.^  n.  21,  1886. 

(5)  Intorno  alla  possibilità  di  confondere  le  così  dette  alterazioni  dege-^ 
nerative  dei  globuli  rossi  colle  fasi  iniziali  di  sviluppo  dei  parassiti  oaa- 
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jS  coDclusione  generale  che  patentemente  scaturisoj 
mto  precede  è  che:  i 

:i  COBI  detto  bactllus  malariae  di  Klebs,  Ta 
udeli  e  Schiaviizzi,  nulla  ha  a  che  fare] 
:Jone  malarica.  J 

\e  facciamo  poi  aatrazicne  della  sua  azioae  locale 
itante  e  in  debole  grado  piogeoica,  il  bacillo  mede: 
crebbe  nemmeno  essere  aecritto  fra  i  microrganisi 
Ili:  certo  non  ha  alcuna  azione  specificamente  p: 
ile  parassita,  sul  generale  dell'organismo. 


ci,  credo  opportuDO  citare  l'antoreroU  giiidìiìo  cba  il  Barn 
recentemente  eipresao  sull'argoniento  : 

Noi  non  neghiamo  cbe  certe  altai'azioui  degeneratlTe  dei  glo 
«angue  poaaano  offrire  ona  supsrficialr  aomìgliania  coi  pli 
ci;  nia  escludiamo  io  modo  assoluto  che  un  esercitato  mii 
[uale  conosca  le  due  cateftorie  di  forme  per  oaiervaiioDe  propi 
mettere  la  loro  identità  >  [Jahresbaricht  fibar  die  Fortscbrit 
ire  voQ  don  pathogeaeii  Mtkroorganiemen,  dritter  Jahrgang, 
B). 
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leliaco;  ma  di  questo  terrò  pa- 


DEL   PLESSO    CELIXT^O.    — .  É  ad 

rimo,  che  noi  dobbiamo  alcune 
0  celiaco,  anche  queste  esposte 
i  accenna  ad  uno  esperimeoto 
3  appiccato,  il  cui  cuore  era 
il  ganglio  celiaco  ne  seguì 
leatro.  Questo  autore  non  parla 
ddominali,  e  ricorda  soltanto 
successive  ottenne  una  rapida 
l'eccitamento  del  ganglio  ce- 

nella  quarta  edizione  del  suo 
ccitamento  del  plesso  celiaco  a 
■oduce  nel  coniglio  up  movi- 
iiesto  che  non  è  costtmte. 

0  celiaco  ad  alcuni  gatti,  cani, 
lorirono  dopo  15  a  30  ore,  co- 

1  con  lo  scopo  dì  osservarne  i 
ichff-ore  dopo  eseguita  Testir- 
icus  dice  di  aver  trovato  la 
ile;  le  mucose  dello  stomaco  e 
sita  molto  iperemiche,  alcune 

che,  il  plesso  celiaco  esercita 
lutrizione  dello  stomaco. 
cus  dei  suoi  esperimenti  si 
,  la  causa  della  rapida  morte 
m  processo  purulento  infettivo. 
Bcono  dunque  con  alcun  dato 
del  plesso.  Nondimeno  vennero 
3ch  iff  (20)  trovò  che  in  seguito 
iaco  della  rana  non  sì  poteva 
(col  metodo  di  CI.  Bernard) 
ninato  dal  treno  nervoso  uno 
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iri  più  importanti.  —  Que 
litato  non  furono  ripetuti 

da  Adrian  (31)  (pa^.  64 
'iti«s,  che  dimostra  a  suffic 
ilio  Sohirr,  e  le  lacune  d 
:  (22)  ritornò  su  questo  ar 
E^li  descrive  il  suo  meto 

ganglii  che  secondo  lui  d 

però  nessuno  degli  anii 
iorni.  —  Il  fenomeno  più 

diarrea.  —  Nel  crasso  t 
rammiste  a  sangue  ed  a  I 

ed  aumentato  il  volume. 

0  dopo  l'operazione,  non 
rolungate;  di  più  non  è  et 
iti  dì   Pincus,   soccombe 

1  (1.  e.)  dà  nel  suo  lavoro 
grafica  del  plesso  celiaco 
itati,  ed  io  seguito  ad  ale 

plesso,  conchiude  che,  g 
quest'organo,  se- trattati 
opravvivere. 

fli  osservò  che  t  ganglii 
ifìoe  che  esercitano  un'a: 
!d  intestino:  però  i  nervi  < 
<  influenza  sulla  secrezioDi 
1  non  estirpò  tutti  i  gang 
'scrizione  che  egli  ci  dà  e 
1  appare  con  certezza  che, 
ul  plesso. 

isky  (23)  operò  sui  cani,  co 
uesti  animali  soccómbette] 
la  estirpazione  del  plesso, 
utopsie  di  questi  animai 
nite;  le  anse  intestinali  era 
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.  Egli  osservò  costantemente 
prima  della  morte.  Di  più,  in 
Dtrollo  nei  quel!  non  venÌTa 
1  presentarono  gli  stessi  feno- 

nansky  morirono  tutti  di  pe- 
t  costantemente  raccolta  di  pus 
ì  intestinali  aderenti  l'una  al- 
liquido.  L'unioo  cane  superstite 
mangiava:  le  feci  erano  della 
successivi  l'animale  dimagrò 
aordgiaria  voracità  e  te  tem- 
ano normali.  Questo  stato  durò 
ttimane  l'aDÌmale  era  di  nuovo 
ir  nulla  si  poteva  distinguere 
mesi  venne  ucciso  e  la  sezione 
!i  gangli!  era  stata  completa, 
e  anomalia  di  sorta,  quantuque 
disturbi  nutritizi  avessero  di- 
iferi.  —  InQne  devo  accennare 
1  seguito  ad  estirpazione  totale 
«nnero  mellituria.  £  su  questo 
ìoria  del  diabete  —  e  la  oon- 

inoltre  in  un  caso  di  diabete 
i  cellule  ganglionari  del  plesso 
isserò  argomento  di  conferma 
izioni  del  plesso  celiaco  portino 
1  pancreas. 

1  l'anàlisi  istologica  di  alcuni 
Llla  Clinica  del  Cantani,  esa- 
ilesso  solare  e  trovò  alterazioni 
li  natura  tanto  leggera  da  non 
funzione, 
rapresi  collo  scopo  precipuo  di 
rpazione  del  plesso  celiaco,  con- 
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tribuirono  ben  poco  alla  ooDOscenza  dei  p 
esercitati  normalmente  da  quest'org^ano  3U 
riaultò  in  variabilmente  che  la  recisione  de 
determinava  insieme  e  movìmeoti  dell'intt 
lezioni  alvine  liquide  e  san (fuinol enti. 

Mi  sembra  quindi  che  in  complesso,  presci 
ricercbe  di  Munck  e  Klebs,  le  conBeguens 
del  gunglio  celiaco  rimangano  oscure.  1 
grave,  e  non  è  facile  evitare  lesioni  del  pe 
tamento  dei  visceri  addominali,  da  cui  trai 
e  la  peritonite  ed  altri  fenomeni  e  la  raplc 

Inoltre  quasi  tutti  gli  sperimentatori,  chi 
scrissero  la  loro  attenzione  al  tratto  digest 
gli  altri  organi. 

All'Adrian  che  riuscì  a  mantenere  in 
animale  (cane),  si  può  muovere  oltre  l'ol 
non  effettuò  Testirpazione  completa  del  pie 
aver  osservato  i  ^oi  operati  né  abbastenzi 
bastanza  estesamente;  le  sue  disamine  b( 
unilaterali. 

Lamansky,  il  quale  di  tanti  operati  sa 
gli  aveva  estirpato  —  è  vero  ~  tutto  il  pi 
la  sezione  ;  ma  le  spiegazioni  che  egli  < 
osservati  non  sono  affiitto  sufficienti.  Ancl 
che  del  tratto  digestivo. 

Oli  animali  da  me  scelti  per  l'estirpazic 
e  cani.  I  primi  in  numero  di  gran  lunga  mai 


ESPEBIMENTI    SUI    CONIG 

Per  non  ledere  il  peritoneo  mi  accinsi  d 
zione  estraperitoneale.  Ma  avendovi  trovati 
nienti,  e  principalissimo  quello  dell'inoeri 
veniva  realmente  e  completamente  estirpai 


-.t 
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tativi  in  questo  seuso,  mi  decisi  per  il  metodo  operatorio  nella 
cavità  addominale. 

Nel  coniglio  il  plesso  celiaco  è  formato  da  un  ganglio  su- 
periore che  è  talvolta  di  forma  triangolare  e  giace  nel  tessuto 
connettivo  a  cavalcioni  della  cava  inferiore  un  pò*  sopra  al- 
Tarterìa  mesenterica;  e  da  un  ganglio  inferiore,  più  piccolo 
deiraltro,  che  si  trova  al  disotto  delFarteria  mesenterica.  — 
U  ganglio  celiaco  inferiore  è  circondato  rare  volte  —  su  25 
conigli  sagrificati  ad  altri  scopi,  lo  rinvenni  due  volte  —  da 
picooii  ganglii  accessori.  Dal  ganglio  celiaco  superiore  par- 
tono fibre  nervose  che  vanno  al  fegato,  altre  si  dirigono  verso 
Io  stomaco.  Il  plesso  celiaco  accompagna  i  proprt  vasi  ;  alcune 
fibre  nervose  sodo  in  unione  al  ganglio  mesenterico  inferiore. 
I  nervi  splancnici,  tanto  il  destro  che  il  sinistro,  giungono 
airapice  del  ganglio  celiaco  superiore,  per  mandare  alcuni 
rami  grossi  alla  parte  posteriore  delle  capsule  surrenali  ed  al 
plesso  renale.  —  Finissime  fibre  dello  splancnico  sinistro  vanno 
al  ganglio  celiaco  inferiore.  —  Si  scelsero  per  T operazione 
conigli  sani  da  sei  mesi  fino  un  anno  e  mezzo.  —  Gli  animali 
venivano  tenuti  dapprima  in  osservazione  per  almeno  48  ore, 
isolati  in  gabbia  appositamente  costrutta  per  raccogliere 
Torina  libera  da  altre  sostanze.  Si  teneva  conto  deirorina  delle 

« 

24  ore;  si  misurava  la  temperatura  nel  retto,  al  mattino  ed 
alla  sera;  si  osservava  il  numero  delle  respirazioni  e  la  con- 
sistenza delle  deiezioni  alvine.  In  questo  periodo  di  tempo  si 
regolava  e  si  registrava  la  quantità  del  vitto  consistente  in 
verdura,  patate  e  crusca,  e  la  stessa  alimentazione  veniva 
somministrata  agli  animali  anche  dopo  Toperazione.  — -  L'o* 
rina  veniva  esaminata  prima  dell'atto  operativo   coi   metodi 
ohe  esporrò  più  tardi,  quelli  stessi  usati  per  le  orine  raccolte 
liei  periodo  successivo  airoperazione.  L'atto  operativo  è  più 
^cilmente  eseguibile  a  stomaco  meno  pieno,  perciò  gli  ani- 
ali  venivano  tenuti  a  digiuno  da  12  a  16  ore.  Non  è  consi-, 
liabile  un  periodo  più  lungo  per  le  alterazioni  che  potrebbero 
accedere  nel  fegato  (consumo  di  glicogeno). 
Fissato  l'animale,  si  tagliavano  i  peli  dell'addome  e  si  prò- 


•». 
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cedeva  ad  un'energica  disinfezione  della  cute  con  acqua  calda 
e  sapone,  e  la  si  lavava  poi  superficialmente  con  sublimato  P/oo- 
Né  un'energica  pulizia  col  sublimato  né  il  contatto  di  esso 
coirintestino  sono  consigliabili,  poiché  questa  sostanza,  come 
venne  osservato  da  altri,  produce  da  per  sé  melliturja. 

Ciò  fatto,  si  eseguisce  un  taglio  della  cute  nella  linea  me* 
diana,  lungo  da  6  a  7  cm.,  incominciando  2  cm.  sotto  il  pro- 
cesso xifoide.  —  Si  taglia  nella  linea  alba  il  peritoneo  senza 
produrre  emorragia.  Si  estraggono  rapidamente  le  anse  inte- 
stinali, che  si  involgono  in  asciugamani  caldi  tenuti  per  alcun 
tempo  nell'acqua  bollente.  Si  deve  avere  ogni  cura  possibile 
di  non  lasciar  raffreddare  i  visceri  addominali.  Poi  solle- 
vando la  curvatura  maggiore  dello  stomaco,  si  vede  la  ca- 
psula surrenale  sinistra  ed  a  destra  di  questa,  circa  di  V«  cm. 
all'insù,  si  trovano  ì  gangli  celiaci.  Colla  scorta  delle  nozioni 
anatomiche  anzi  descritte,  si  va  in  cerca  di  essi.  Senza  pro- 
durre emorragie,  cosa  non  facile,  si  lacera  con  uno  specillo 
rinvolucro  peritoneale,  si  isolan(Tl  ganglii,  e  afferratili  con 
una  pinza  lunga  munita  di  denti  si  sollevano  del  tutto,  — 
quest'atto  è  immensamente  doloroso  pell'animale  —  e  infine 
si  tagliano  alla  loro  radice  unitamente  ai  filetti  nervosi.  Senza 
lavare  la  cavità  addominale  —  nella  quale  si  penetrò  colle 
mani  ben  pulite  —  si  ripongono  le  viscere  ancor  sempre  calde» 
Si  fa  rapidamente  la  sutura  continuata  del  peritoneo  col  catgut, 
la  cutanea  colla  seta.  Si  lava  la  ferita  coU'acqua  calda  e  si 
ripone  l'animale  nella  propria  gabbia  ben  pulita,  e  tenuta  in 
ambiente  caldo  (18-2P  C).  Durante  tutto  l'atto  operativo  che 
dura  da  25  a  40  minuti  si  cercò  di  non  ledere  con  alcun  atto 
meccanico  né  il  fegato,  né  il  pancreas,  né  altri  organi. 

Le  parti  estirpate  vennero  sempre  esaminate  al  microscopio 
per  assicurarne  ridenti tà. 

Dopo  l'operazione  e  nei  giorni  successivi  si  praticò  la  rac- 
.colta  dell'orina,  la  misurazione  della  temperatura  e  l'alimen- 
tazione dell'animale  nell'istesso  modo  che  si  era  usato  in,  an- 
tecedenza, cosicché  le  istesse  condizioni  di  vita  si  verificarono 
sia  prima  che  dopo  l'operazione. 
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Di  23  conigli,  operati  tutti  senza  narcosi,  se  ne  devono  eli- 
minare tre,  che  soccombettero  in  seguito  ad  emorragia;  cinque 
perirono  dopo  alcuni  giorni  per  peritonite  od  altra  causa;  uno 
visse  due  settimane  e,  ucciso  più  tardi,  dimostrò  alla  sezione 
una  peritonite  obsoleta;  due  vissero  a  lungo,  ma  presentando 
suppurazione  circoscritta  intorno  alla  ferita,  un  caso  venne 
diminato  essendosi  trovato  alla  sezione  un  piccolo  focolaio 
paruleoto  intorno  alla  capsula  surrenale. 

La  sezione  venne  comunemente  praticata  poco  dopo  morto 
0  sagrificato  Tanimale.  Constatata  la  totale  estirpazione  del 
plesso,  si  osservarono  tutti  gli  organi  principali,  alcuni  dei 
quali  vennero  conservati  contemporaneamente  in  differenti 
\liquidi,  in  quello  del  Mùller,  neiralcool,  nel  liquido  di  Klei- 
uenberg  o  talvolta  (i  reni)  nella  miscela  del   Flemming. 


I. 

U-15  giugno  1888.  —  Coniglio  del  peso  di  1390  gr.  Vitto 
260  gr.  Temp.  39^1  C.  38^9  C.  Orina  delle  24  ore:  90-100  ce.  nor- 
male.  Respirazione  80  al  minuto.  16  oro  a  diginno. 

16  giugno,  —  Si  opera  alle  9  ant.  in  35  minuti,  senza  la  mi- 
nima perdita  di  sangue.  Dopo  l'operazione  emette  15  ce.  d'orina 
normale.  La  temperatura  della  sera  ò  38^2.  Non  mangia;  nessun 
feoomeoo  rimarchevole. 

TI  giugno.  —  Temp.  38°  1,  alla  sera  38^5.  Nelle  24  ore  si  rac- 
colsero 45  ce.  d*orina;  reazione  alcalina,  peso  specifico  1027,  non 
contenente  albume,  zacchere  in  quantità  moderata,  nò  acetone,  nò 
aeido  aoetacetico,  nò  sostanze  biliari.  Le  feci  d*  aspetto  normale. 
Vitto  100  gr.  La  ferita  senza  traccia  di  suppurazione.  V  animale 
non  presenta  altri  fenomeni  speciali. 

^S  giugno.  —  Temp.  sera  38^5.  Orina  delle  24  ore:  65  ce, 
^calina,  contiene  tracce  di  zucchero  ed  acetone.  Vitto  170  gr. 

Ì9  giugno.  —  Temp.  38*^7.50  ce.  d'orina,  nò  zucchero,  nò  al- 
bume ;  acetone. 

animale   pesa  a  stomaco  ed  intestini  pieni  1250  gr.  Respira- 
le 70  al  minutò.  Peci  solide.  Vitto  210  gr. 

'0  giugno.  —  Temp.  38^5.  Orina  90  ce,  acetone.  Vitto  200  gr. 
^  giugno.  —  Temp.  37*9.  Orina  70  ce,  alcalina,  acetone,  tracce 
bame.  Nel  sedimento,  che  viene  esaminato  giornalmente,  oltre 
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i  soliti  cristalli  si  trovano  &Icdoì  oorpnscoli  ron 
raro  epitelio  dei  canaliooli  renali.  La  ferita  ait 
da  parte  del  sistema  Dervoso. 

23  giugno.  —  Temp.  ST'Q.  Orina  75  ce, 
piccola  quantità  ('/,  per  7oo  Esbaoh).  Vitto 
del  solito  aspetto. 

23  giugno.  —  Temp.  SS'B.  Orina  50  ce, 
ztone  dell'acetone  dubbia;  albume  in  piccola 
mento  si  troTano  molti  corpuscoli  rossi,  lene 
non  se  ne  acorgono.  Vitto  160  gr. 

2i  giugno.  —  Temp.  38°2.  Orina  40  oc,  i 
tono.  L'animale  mangia  poco.  La  ferita  cutan 
catriziata.  N«sann  fenomeno  addominale,  n6  d 
muscolare.  Reazione  dei  riflessi  lenta. 

25-26  giugno.  —  Lo  stesso  reperto.  Mangi 
trova  acido  acetaoetioo. 

S7  giugno.  —  Muore  improvvisamente  alle  4 

Si  seziona  meiz'ora  dopo  e  si  trova  :  Cervell 
cuore,  milza,  fegato  normali,  poveri  di  sangi 
quest'ultimo  consistente.  Si  conservaBO  gli  oi 
Stomaco  qoaai  vuoto,  la  mucosa  pallida.  Le  a 
nella  cavità  addominale,  la  mucosa  intestinale 
masse  fecali  poltacee.  11  pancreas,  d'aspetto  no 
ò  Inogo  circa  15  cent.,  con  gli  acini  ben  dis 
croscopico  (indurimento  nell' alcool,  colorazìon 
non  presenta  alterazioni.  11  peritoneo,  perfett; 
a  vedere  traccia  di  processi  regressivi.  I  gan. 
mente  estirpati.  Nessun  focolaio  purulento  nel 
Le  capsule  surrenali  del  solito  colore,  della  s< 

1  reni  grossi,  la  capsula  facilmente  staccab 
ticale  più  ricca  di  sangue  della  midollare.  Si  < 
come  in  tutti  i  casi,  nell'alcool,  nel  liquido  di 
di  Flemming  (modificato).  Eseguite  le  sezio 
in  paraffina,  col  microtomo  (Reichert),  si  iì 
coada  dei  cast,  col  picrocarminio,  coli'  ornato 
alluminato  e  talvolta  colla  saff^auina. 

Le  alterazioni  principali  sono  nella  cortioal 
pighiani  appaiono  più  grossi  del  normale  (coni 
conigli  normali);  la  capsula  del  Bovrman  u 
glomeroli  sono  dilatate  coms  pure  i  grossi  va 
.Fra  la  lamina  viscerale  e  parietale  della  caj 
una  massa  granulosa,  che  include  degli  elemi 
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perficid  liscia,  della  grandezsa  di  un  leucocito,  e  colorati  col  car- 
mioio  in  rosso  splendente. 

I  tftbaii  cantorti  della  regione  periferica  sodo  quasi  tutti  dilatati. 
Gii  epiteli  che  li.  riveitono  aono  gonfi  ed  i  limiti  tra  loro  sono  sol- 
tanto alcune  volte  distinti.  I  loro  nuclei  non  sono  sempre  ▼isibill, 
e  ai  odorano  pallidamente.  Il  margine  libero  dell'epitelio,  cioè 
quello  rivolto  verso  il  lume  del  tubo,  è  a  frangia  reticolate.  Nei 
tubi  contorti  della  sona  limite  di  Henle,  si  scorgono  sezioni 
trasversali  di  globi  ialini  molto  più  piccoli  di  una  cellula  epite- 
liale, Tane  vicino  all'altro;  Tepitelio  del  tubo  si  ò  conservato  ed  è 
trandncido.  In  alcuni  rari  canalicoli  si  vedono  dei  cilindri  grann- 
'  lo8Ì,  in  altri  veri  cilindri  ialini.  L* epitelio  delle  branche  discen- 
denti ed  ascendenti  delle  anse  di  Henle,  è  gonfio,  e  non  sempre 
le  ne  paò  vedere  distintamente  il  nucleo.  I  tubi  retti  sembrano 
più  grossi  del  solito.  In  nessuno  dei  preparati  si  scorge  una  dege- 
nerasioDe  grassa. 

È  naturale  che  in  un  preparato  si  possan  vedere  tutte  le  gra- 
dnadoni  di  queste  alterazioni. 


II. 


Coniglio  del  peso  di  1700  gr.  (dopo  mangiato).  L*  orina  delle 
24  ore  è  di  110  ce,  normale.  Vitto  300  gr.  Non  ha  diarrea.  Temp. 
del  mattino  e  della  sera  39'*l-d9''.  Si  tiene  13  ore  a  digiuno. 

17  giugno,  —  L'operazione  dura  40  minuti.  Nessun  incidente. 
Temp.  dopo  l'operazione '37^  9.  Respirazione  90  al  minuto.  Non 
mangia. 

IS  giugno,  —  Temp.  38*^5.  Orina  40  ce,  peso  spec.  1040,  alca- 
lina, molto  zucchero  (precipitato  rosso  Trommel);  né  albume,  uè 
acetone,  né  acido  acetacetico. 

19  giugno.  —  Peci  solide.  Prende  cibo.  Temper.  38^  2-38**  9. 
Orina  100  ce,  acetone,  glucosio  diminuito.  La  ferita  è  netta.  Vitto 
1^  gr.  Non  presenta  fenomeni  speciali. 

^0  giugno.  —  Temp.  37° 9.  Orina  125  ce.  alcalina,  peso  spe- 
<^ifico  1030;  nò  zucchero,  né  albume,  acetone,  deiezioni  normali. 

^^  giugno,  —  Temp.  37*8.  Orina  80  ce,  p.  sp.  1035,  acetone, 
traccia  d'albume.  Nel  sedimento  :  qualche  corpuscolo  rosso  e  leuco- 

-i-  Vitto  180  gr. 

^^  giugno,  —  Temper.  38°  2.  Orina  20  ce    Acetone,  albume. 

icco  sedimento.  Peci  solide.  Poco  vitto. 

^^  giugno.   — .   Temper.  38*^6.  Orina  23  ce  Acetone,  albume. 
Sulla  di  rimarchevole. 
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24  giugno.  —  Mori  durante  la  notte;  pesa  1350 gr. 

La  ferita  cutanea  senza  il  minimo  segno  di  sbppurazione,  cosi 
pure  la  peritoneale.  Peritoneo  liscio  pallido.  La  maoosa  delio  sto- 
maco pallida  S0nza  lesioni,  le  anse  intestinali  libere,  non  aderenti, 
non  iperemiche.  Il  contenuto  del  tenue  ò  poltaceo  ;  nel  crasso  sci- 
bale. I  gangli!  celiaci  mancano,  al  loro  posto  tessuto  connettivo 
giovane  (esame  microscopico). 

Il  fegato,  la  milza  ed  il  pancreas  non  sono  alterati.  Le  capsule 
surrenali  del  solito  volume  e  colore.  La  sostanza  corticale  dei  reni 
è  iperemica.  La  capsula  fibrosa  si  stacca  facilmente.  Dall'  esame 
microscopico  risulta  :  La  rete  capillare  leggermente  dilatata.  I  cor- 
puscoli  malpighiani  sono  forse  più  grossi  del  normale.  La  capsula 
del  Bowman  non  è  alterata.  I  tubi  contorti  della  zona  media  più 
dilatati  del  normale,  gli  epiteli  che  li  rivestono  mostrano  rigon- 
fiamento torbido.  Nelle  sezioni  trasverse  questi  elementi  appaiono 
gonfi  coi  margini  liberi  a  gobba,  ed  occupano  completamente  il 
lume  del  tubo.  Nelle  anse  >di  Henle  si  vede  qualche  globo  ialino. 
Anche  qui  V  epitelio  setobra  talvolta  più  gonfio  del  solito,  ma  in 
grado  minimo.  Nessun'altra  alterazione. 

III. 

15-16  giugno.  —  Coniglio  del  peso  di  2140  gr.  (a  digiuno). 
Temp.  38^  9^^  6.  Orina  delle  24  ore:  80-95  ce.  14  ore  prima  del- 
l'operazione a  digiuno.  Defecazione  normale.  Respirazione  90. 

17  giugno.  —  Operato  senza  emorragia  in  25  minuti. 

18  giugno.  —  Temp.  (sera)  SS^'I.  Orina  15  ce,  alcalina,  peso  spe- 
cifico 1030.  Zucchero,  nò  acetone,  nò  albume,  nò  bile.  Defecazione 
normale.  Respiraz.  85.  Nel  pomeriggio  prende  70  gr.  verdura. 

19  giugno.  —  Temp.  38*^3.  Orina  30  ce,  peso  sp.  1020.  Zuc- 
chero, tracce  soltanto  di  acetone.  Vitto  120  gr.  Ferita  bella. 

20  giugno.  —  Temp.  (mattina)  37**9,  sera  38° 5.  Orina  40  ce, 
peso  spec.  1020^  non  più  zucchero,  acetone,  tracce  albume.  Vitto 
150  gr. 

21  giugno.  —  Temp.  38^  2.  Orina  80  ce.  Acetone,  albumina. 
Nel  sedimento  corpuscoli  rossi,  leucociti  in  quantità  mediocre.  Feci 
solide,  pesa  1700  gr.  Vitto  230  gr. 

22  giugno.  —  Temp.  38**.  Orina  50  ce.  Acetone,  albume.  Nel 
sedimento  qualche  cilindro  ialino,  corpuscoli  rossi  e  leucociti,  epiteli 
renali  assai  rari.  La  ferita  si  va  cicatrizzando  senza  suppurazione. 

24  giugno.  —  Temp.  37*8.  Muore  nelle  ore  pomeridiane,  pesa 
1580  gr. 
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La  ferita  peritoneale  d'ottimo  aspetto,  seaza  traccia  di  suppa- 
raiiooe.  li  peritooeo  pallida  liscio.  Cuore  e  polmoni  normali.  La 
macosa  del  tubo  gastro-enterico  pallida,  senza  alterazioni.  Nella 
regione  ileo-cecale  masse  semi  liquide.  Il  contenuto  del  crasso  è 
solido.  Il  fegato  consistente  piuttosto  ricco  di  sangue,  air  esame 
microscopico  si  presenta  normale.  Milza  e  capsule  surrenali  nor- 
mali. Così  pure  il  pancreas  che  è  lungo  17  cent,  circa  e  pesa 
gr.  0,6.  I  ganglil  celiaci  mancano.  Il  midollo  spinale  non  mostra 
motamenti  microscopici  (trattamento  coiracido  cromico). 

I  reni  cop  capsula  fibrosa  normale.  La  linea  di  demarcazione  tra 
la  sostanza  cortieale  e  la  midollare  ipereibica: 

Le  maggiori  altéraiioni  microscopiche  risiedono  nella  corticale, 
e  specialmente  nei  tubi  contorti,  e  sono  ad  un  dipresso  quelle  de- 
scritte neir  Esperienza  I.  I  glomeruli  sono  quasi  tutti  schiacciati 
colla  capsula  ispessita  e  le  anse  dilatate.  L'epitelio  che  riveste  la 
lamina  parietale  della  capsula  del  Bowman  è  gonfio,  in  alcuni  glo- 
meruli si  vede  la  solita  sostanza  granulosa.  Nel  lume  dei  tubi  si 
scorgono  in  sezioni  traverse  degli  elementi  rosso- pallidi  splendenti, 
un  numero  di  2  o  3,  l'uno  vicino  all'altro,  di  forma  triangolare  o 
poligonale,  che  superano  il  volume  di  un  leucocito  e  del  diametro 
di  una  cellula  epiteliale.  Le  branche  delle  anse  di  He  ni  e,  tanto  le 
ascendenti  che  le  discendenti,  hanno  Tepitelio  rigonfiato  con  nuclei 
poco  distinti.  Anche  gli  epiteli  dei  tubi  collettori  sono  gonfi  e  più 
risplendenti.  Il  sistema  vascolare  capillare  sembra  dilatato. 


IV. 


20  settembre  1888.  —  Coniglio  del  peso  di  2045  gr.  Orina  dell» 
^ore:  HO  ce.  normale.  Vitto  300  gr.  Temp.  mattina  38''4,  sera  dO"". 

21  Bett.  —  A  digiuno.  Orina  70  ce.  normale.  Defecazione  normale. 

22  seti.  —  L'operazione  si  eseguisce  in  25  minuti,  senza  emor- 
f^,  dopo  quest^tto  la  temp.  è  di  38^  3.  Nessun  fenomeno  spe- 
ciale. 

23  seit,  —  Temp.  dS^'S.  Orina  50  ce,  peso  sp.  1030,  alcalina, 
molti  fosfati,  nò  albume,  nò  acetone,  nò  zucchero.  Nel  pomeriggia 

ide  30  gr.  patate.  Scariche  un  po'  meno  consistenti  del  solito, 
ferita  ha  buon  aspetto.  Respirazione  tranquilla. 
■4  seti.  —•  Temp.  38''2  (sera).  Orina  55  ce.  Acetone,  non   al- 
io né  zucchero.  Vitto  165  gr.  Scariche  come  nel  giorno  prece- 
te. ■ 
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25  aett.  —  Temp.  37^9.  Orina  80  co.,  contiene  acetone;  nal- 
l'altro. 

26  seti,  —  Temp.  38^  2.  Orina  76  ce.  Acetone,  tracce  d^albume. 
Nel  sedimento  corpnscoli  rossi,  qualche  raro  leucocito.  La  cicatris- 
zazione  della  ferita  procede  bene. 

27  seiL  —  Temp.  dS'^ò.  Orina  50  ce.  Acetone  in  piccola  quan- 
tità. Albume. 

28  8€U.  —  Temp.  38<»  7.  Orina  32  ce.  Non  si  trova  più  acetone. 
Albume.  Nel  sedimento  corpuscoli  rossi,  leucociti.  Epiteli  delle  vie 
urinarie.  Feci  solide.  Vitto  120  gr.,  pesa  1700  gr. 

29  seti.  —  Temp.  38^/Orina  20  ce.  Albumina  in  quantità  mag- 
giore. Stato  comatoso.  Non  mangia.  La  ferita  cicatrizzata. 

30  seti,  —  Muore  improvvisamente. 

La  sezione  si  eseguisce  2  ore  dopo.  Il  peritoneo  normale.  1 
ganglii  vennero  completamente  estirpati.  Cervello,  polmone,  cuore, 
fegato,  Eodlza  e  capsule  surrenali  come  nei  casi  antecedentL  II 
pancr^^  pure  normale.  I  reni  presentano  il  seguente  quadro  mi- 
croscopico: Il  volume  dei  tubi  contorti  ò  aumentato.  Prevale  il  ri- 
gonfiamento torbido  dell'epitelio,  del  quale  alcuni  elementi  hanno 
il  margine  libero  rivolto  verso  il  lume  a  frangio,  ed  i  nuclei  pal- 
lidi. In  alcuni  tubi  contorti,  molto  dilatati,  vi  è  una  neerobiesi  del- 
l'epitelio, e  vi  si  scorge  una  massa  omogenea,  granulosa  e  in  altri 
si  vedono  globi  ialini  isolati.  In  altri  ancora  si  vedono  dei  cilindri 
granulosi.  I  corpuscoli  malpighiani  non  presentano  gravi  mutamenti. 
Alcune  anse  di  Henle  contengono  nel  loro  lume  degli  elementi 
ialini,  2  0  3,  di  diametro  maggiore  del  solito  epitelio  e  di  forma  del 
tutto  diversa  da  quest'ultimo,  cioè  poligonale  o  triangolare.  L'epitelio 
delle  branche  è  alterato,  ma  non  scomparso.  I  vasi  capillari  dUa- 
tati,  pieni  di  sangue.  I  tubi  collettori  dilatati.  Nessuna  alterazione 
(come  in  tutti  i  casi  precedenft)  del  tessuto  intercanalioolare. 


21  settembre,  —  Coniglio  del  peso  di  2100  gr.  Orina  155  ce. 
Vitto  250  gr.  Temp.  38»  9.  Digiuna  per  12  ore  prima  dell'opera- 
zione, che  ha  luogo  il  22  settembre. 

23  seti.  —  Orina  delle  24  ore  100  ce.  La  prima  porzione  20  ce, 
emessa  la  mattina  del  23,  dà  la  reazione  deiracetone  in  modo  molto 
evidente,  zucchero  in  piccola  quantità,  uè  albume  nò  peptone,  peso 
specifico  1025.  Le  scariche  normali.  La  sera  comincia  a  prender 
cibo.  Temp.  38°  9  (mattino),  38^5  (sera). 
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24  sett  —  Temp.  38^8.  O^ina  85  ce.,  acetone,  né  zucchero,  dò 
albume.  Ferita  netta. 

^5  9eiL  —  Temper.  38^  5-38®  4.  Orina  50  oo.,  alealina,  acetone  ; 
Doiraltro.  L'animale  non  preienta  fenomeni  speciali  ;  mangia  come 
il  solito  ;  la  respiraaione  è  di  75  al  minuto. 

26  seti.  —  Orina  90  oc.  Acetone.  Nò  zucchero,  nò  albume.  Vitto 
300  gt.  Peso  1720  gr. 

27  Mett  —  Temp.  38«9.  Orina  12a  co.    Acetone.    Feci   solide. 
28^  29  e  3ù  seti,  —   Le  temperature  costantemente   normali. 

La  quantità  giornaliera  dell^orina  è  la  solita.  L'acetone  ò  costante, 
mancano  albume  ^  zucchero. 

1^  2  e  3  ottobre,  —  L'orina  ò  normale.  Si  segue  l'esame  gior- 
naliero Ano  il  22  ottobre.  Nel  frattempo  1'  animale  ò  arrivato  al 
peso  di  2215  grammi.  Nonr  ebbe  polinria  nò  altri  fenomeni  mor- 
bosi. Il  27  ottobre  venne  ucciso.  Tutti  gli  organi  compreso  il  rene 
soQo  normali.  L'^esame  microscopico  di  quest'ultimo  non  ci  offre 
alcnoa  alterazione.  Il  plesso  celiaco  venne  complètamente  distrutto, 
al  suo  posto  troviamo  del  tessuto  connettivo ,  che  al  microscopio 
offre  nulla  di  rimarchevole.  Nel  peritoneo  nessun  processo  infiam- 
matorio pregresso. 


•\ 
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10  ottobre.  —  Coniglio  del  peso  di  1485  gr.  In  osservazione  da 
24  ore.  Orina  normale.  La  temperatura  oscilla  tra  38^  e  38*  8  C. 
Digiuno  per  14  ore  prima  dell'operazione. 

11  ott.  —  Operato  in  35  minuti  con  leggera  emorragia. 
12ott.  —  Temp.  38*6.  Orina  56  ce,  peso  spec«  1025,  alcalina. 

Nò' albume,  nò   acetone,  piccola  quantità  di  zucchero.  Non  acido 

acetacetico,  nò  sostanze    biliari.  La   ferita   netta.    Vitto  180  gr. 

Scariche  semiliquide. 
i3  ott.  —  Temp.  38''  4.  Orina  70  ce.  Acetone  ;  nò  zucchero,  nò 

altra  delle  sostanze  ricercate.  Scariche  normali.  Respirazione  90. 
i4'15  ott,  —  Temp.  normali.  Orina  nella  solita  quantità,  cou- 

tieoe  acetone.  La  ferita  cicatrizza  normalmente,  Vitto  150-210  gr. 
16  ott.  —  Temp.  37®  9.  Orina  80  ce.  contiene  per  la  prima  volta, 

oltre  acetone,  traccia  d'albume.  Nel  sedimento  corpuscoli  rossi  in 
^«cob  numero  e  leucociti  oltre  qualche  raro  epitelio  renale, 
^gia  poco.  Feci  solide. 

i7'18  ott,  —  Temp.  38*-39*»  1.  Non   mangia;  orina   scarsa  25- 
)  ce.  Molto  acetone;  albume  in  quantità  minima,  nel  sedimento, 
•re  i  soliti  elementi,  qualche   raro   cilindro   granuloso.  Respira- 
ne 60  al  minuto. 


Voi.   Xlll.  N.  6.  -  A.   LU8TIO 

f9  ott.  —  Maorfr  improvvisamente  seoza  cr&mpi  alle  8  del  mat- 
a.  Pesa  1100  gr.  • 

\a  ferita  peritODdale  seoza  traccia  di  processo  ioflammatorio. 
Ila  cavilA  addomiaale  nessaua  raccolta  di  liquido  ;  1«  anse  in- 
tiiiaU  Dormali.  I  ganglii  celiaoi  completamente  estirpati,  al  loro 
to  tessato  conDettiro  di  neo-formazione  (esame  microsoopico). 
i  polmoni,  nel  onore,  nel  fegato,  nella  milza,  nel  pancreas,  nelle 
«ale  surrenali  nessuna  altentEione.  Neppure  i  reni  sembrano 
irati  all'esame  macroscopico;  solo  la  cortioale  apparisce  un  po' 

iperemica  della  midollare.  L'esame  microscopico  ci  mostra  la 
ta  dilatazione  di  alcuni  tnbi  contorti  con  ib torbidamente  del- 
utelio,  i  cai  nuclei  sono  pallidi  ;  talvolta  è  scomparso  il  limite 

i  singoli  elementi  epiteliali.  I  glomemii  pure  dilatati,  i  tnbi 
ti  non  presentano  evidenti  alterazioni.  Vasi  capillari  dilatati. 


1  coniglio  pesa  2340  gr.  Tenuto  24  ore  in  oseervacione.  Orina 

lefecazione  normali.  Temp.  39°  2  C. 

fi  ottobre.  —  Operazione  senza  emorragìa.  Dopo  l'operazione  sì 

colgono  50  oc.  di  orina  normale. 

!S  ott.  —  Temp.  38*  5.  Vitto  80  gr.  Orina,  peso  specifico  1020  gr. 

klìna,  senta  zacohero  né  albume  ;  incerta  la  reazione  dell'acetone. 

si  solide. 

f3o«.  — Temp.  ,38°.  Vitto  200  gr.  Orina  110  oc.  Acetone  non 

urne,  né  zucchero.  Respirazione  80.  La  ferita  non  presenta  snp- 

'azione. 

'.4,  15,  16  e  17  oli.  —  Le  temperature  del  mattino  e  della  sera 

0  normali.  Vitto  180,  fin  250  gr.  'La  quantità  d'orina  delle 
ore  non  è  mai  superiore  ai  100  ce,  ni  inferiore  ai  60,  contiene 
tone,  ma  non  zucchero,  né  albume. 

'8  ott.  —  Temp.  38*6.  Orina  80  ce,  peso  spec.  1025,  alcalina, 
tiene  acetone  ed  albome  in  quantità  rilevante,  ma  è  priva  di 
ehero  e  di  acido  acetacetico.  Nel  sedimento  corpuscoli  rosai,  len- 
iti e  qualche  raro  cilindro  ialino  portante  epiteli  renali. 

1  coniglio  mangia  poco,  pesa  1900  gr.,  ed  ha  alla  sera  latem- 
atora  di  37>  9. 

'9  ott.  —  Muore.  Nessuna  rimarchevole  alterazione  degli  or- 
li che  si  esaminano  come  al  solito,  e  vengono  conservati.  La 
jiione  della  regione  intorno  la  capsula  surrenale  siDistra  ci  as- 
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ncnra  della  completa  estirpazione  dei  gaaglii.  Neiraitima  porzione 
dell'intestino  tenue  masse  fecali  dense,  nerastre. 

Nel  rene,  la  di  cui  capsula  si  staoca  facilmente,  si  scorgono  le 
Ngneoti  lesioni  :  la  zona  più  esterna  della  sostanza  corticale  ha  nu 
aspetto  granulare,  dipendente  di^Ie  alterazioni  degli  epiteli  dei  tubi 
eontorti,  ohe  sono,  come  negli  altri  casi^  assai  dilatati.  Singoli  oa- 
Daticeli  sono  alla  lettera  ripieni  di  «ina  massa  omogenea  granulare 
edk>rata  in  giallo  (picrocarminio),  nella  quale  si  scorgono  dei  globi 
isimi.  Questa  mdsa  granulare  si  ò  probabilmente  formata  per  ne- 
crobiosi degli  epiteli,  i  cui  nuclei  sono  scomparsi.  I  corpuscoli  malpi- 
ghiàni  sono  in  gran  parte  appiattiti,  le  anse  dilatate,  colla  capsula  àeì 
Bowman  ispessita  e  coll*epitelio  in  evidente  proliferazione.  Nella 
sostanza  granulosa  racchiusa  tra  le  due  lamine  della  capsula,  spic- 
cano degli  elementi  della  grandezza  di  un  leucocito^  resi  splendenti 
dal  carminio,  che  li  tinge  in  rosso  vivo.  Nelle  sezioni  trasversali 
delle  branche  di  He  ni  e,  dove  Tepitelio  è  più  basso  del  solito,  e 
non  sempre  chiaramente  vìsibUe,  si  rinviene  entro  al  lume  una  serie 
di  elementi^  che  sembrano  scaloni  di  cilindri  ialini.  L'epitelio  dei 
tubi  collettivi  ò  ingrossato.  I  capillari  dilatati. 


Vili. 


Coniglio  di  2320  gr.  Nelle  24  ore  140  ce.  di  oidna  normale. 
Vitto  300  gr.  Temp.  38*  7-39''  2  G.  A  digiuno  per  14  ore  prima 
dell'cperaaiona^  che  si  pratica  il  22,  alle  9  ant. 

23  ott.  —  Temp.  39®.  Orina  55  oc,  peso  spec.  1035,  zucchero, 
aeetone;  né  albume,  nò  sostanze  biliari,  né  peptone.  Feci  solide. 
Vitto  (nel  pomeriggio)  SO  gr.  di  verdura.  Respiraz.  100  al  minuto. 

24  ott.  —  Temp.  38®  7.  Orina  100  ce.  Zucchero  in  piccola  quan- 
tìtii,  acetone.  Vitto  160  gr.  La  ferita  si  cicatriasa  bene. 

26  ott.  —  Temp.  38""  9.  Orina  00  ce.  Aeetone,  non  zucchero  nò 
aUwme. 

gè  oU.  —  Temp.  38®  5«  Orina  100  ce.  Acetone;  null'altro.  Pesa 
2040  gr. 

27  ott  —  Temp.  39*.  Non  si  può  raccogliere  che  una  parte  di 
oriDs:  15  ce. 

Ì8  M.  —  Tempar.  38^  6.  Orina  120  oc.  Acetone  ;  nessun  feno- 
lo ipeciale. 

19  ott.  —  Temp.  38^'  3.  Orina  90  ce.  Alcalina,  contenente  aoe- 
M  e  traocie  d'albume  ;  nel  sedimento  corpuscoli  rossi  e  leucociti. 
ÌBatt-^  Orina  85  ce.  L*istes8o  reperto  del  giorno  antecedente. 


àrthitio^ptr  le  Sciens*  Mediche ,  XIII. 
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31  oit.  —  Orioa  70  ce,  traoda  d'albnms;  nò  acetone  né  p«| 
od  altre  sostanze. 

l'nooembre  —  Orina  normale.  Da  questa  data  si  esami 
orina  ogDÌ  secondo  giorno.  Essa  ò  oostantemente  normale, 
rignsrdo  alla  qaantita  ohe  ai  componenti.  L'animale  pren< 
2E30  a  340  gr.  dì  vitto  al  giorno.  Lo  feci  sono  d'aspetto  aonual 
ferita  è  completamente  cioatrìizata.  11  venteBimo  giorno,  men 
coniglio  ha  raggiunto  il  peso  primitivo  viene  ucciso,  colia  pnj 
del  midollo  spinale.  Constatata  la  totale  estirpaxiODO  del  plen 
liaco,  si  esaminano  oomo  al  solito  tatti  gli  organi  compresi  t 
ohe  all'  esame  microacopìoo  dei  preparati  trattati  con  i  soliti 
tedi  non  presentano  alcaoa  alterazione. 


23  ottobre.  —  Coniglio  del  peso  di  2180  gr.  Temp.  39°.  ( 
95  co.  Per  13  ore  prima  dell' operazione  a  digiuno. 

24  oli.  —  Operazione.  Subito  dopo  emette  una  piccola  qua 
d'orina  aormale.  Temp.  (sera)  38°  3.  Peci  normali.  Respiraz 

25ott.  —  Temp.  38*7.  Orina  35  ce.  L' ultima  porzione  eii 
contiene  zucchero,  nò  albume,  uè  acetone.  Vitto  90  gr. 

26o«.  — Temp.  38*5.  Orina  30  co-,  alcalina,  peso  speo.  ] 
Vi  si  trova  acetone,  né  zucchero,  ni  albume.  Vitto  160  gr.  Ni 
disturbo  del  tubo  gastro-enterico.  La  ferita  6  netta. 

27,  28  e  29  oti.  —  Le  temp.  serali  OBcUlaoo  tra  38*  3  e  38* 
La  quantità  giornaliera  dell'orina  non  4  mai  superiore  a  50 
coDtieoe  acetone.  Il  vitto  è  di  100  fino  300  gr.  al  giorno, 
dal  aolito  aspetto.  Nessun  fenomeno  speciale.  Respirazione  i 
minuto, 

30-31  ott.  —  Come  nei  giorni  antecedenti,  l'orina  contiene  to' 
d'albnme,  e  nel  sedimento  corpuscoli  rossi  e  leucociti. 

1,  2  e  3  novembre.  —  Le  temp.  sono  normali,  cosi  pnre  la  q 
tìtà  dell'orina  delle  24  ore.  L'acetone  e  l'albume  sono  cost 
Nel  sedimento  molti  corpuscoli  rossi,  leucociti,  epiteli  renali 
lindri  ialini  e  granulosi  in  quantità  discreta.  Vitto  come  al  se 
L'animale  è  abbastanza  vivace. 

4,  S  e  6  noo.  —  La  temperatura  è  sotto  il  normale.  La  qnai 
giornaliera  dell'orina  è'  diminuita,  l'acetone  è  costante  ;  la  quai 
dell'albumina  è  aumentata.  Nei  sedimento  si  trovano  molti 
menti  ialini,  lunghi,  pallidissimi,  alcuni  dei  quali  portano  elea 
epiteliali  dei  reni  ;  altri  elementi  renali  si  tro^no  isolati.  La  f) 
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cutanea  è  perfettamente  chiosa,  senza  la  minima  traccia  di  suppu- 
razione. Il  coniglio  pesa  1700  gr.  e  mangia  ayidamente. 
7,  8  e  9  noo.  —  Nulla  è  variato. 

10^  //,  IS  e  13  noo.  —  Orina  da  25-45  oc.  Acetone  ;  molta  al- 
bumina (2  per  7oo  Esbach).  Il  solito  sedimento.  L'animale  mangia 
pochissimo,  è  molto  dimagrato  e  pesa  1520  gr.  Temp.  37^9  (sera). 
li  nov,  —  Muore  improvrisamente  senza  crampi  nò  altri  feno- 
meni nervosi. 

n  plesso  era  stato  completamente  estirpato,  il  pancreas  e  tutti 
gli  altri  organi  normali,  eccetto  il  rene. 

Ivi  la  sostanza  corticale  è  come  al  solito  molto  iperemica,  la  ca- 
psula fibrosa  non  è  aderente. 

I  corpuscoli  malpighiani)  senza  dubbio,  più  grandi  che  in  un  rene 
normale,  le  anse  dilatate,  la  capsula  talvolta  più  grossa,  con  pro- 
liferazione degli  epiteli  che  la  rivestono  (periglomerulite).  Nella 
massa  granulosa  tra  le  due  lamine  della  capsula  Bowman  si  rin- 
Tengono  dei  corpuscoli  rotondi,  splendenti,  colorati  di  rosso-pallido. 
I  tubi  contorti,  dilatati;  gli  epiteli jn  perfetta  necrobiosi,  ridotti 
in  una  massa  granulosa  omogenea,  oppure  presentano  il  quadro 
del  rigonfiamento  torbido^  col  margine  libero  sfaldato.  I  tubi  con- 
torti della  zona  limite  non  presentano  gravi  alterazioni.  Tanto  nelle 
anse  di  H  e  n  1  e  quanto  nei  tubi  collettori  si  scorgono  dei  cilindri 
ialini,  r  epitelio  delle  branche  di  H  e  n  1  e  ò  gonfio.  In  singole 
branche  discendenti  si  vedono  corpi  triangolari  o  poligonali  più  pic- 
coli di  una  cellula  epiteliale,  V  uno  vicino  all'  altro,  in  guisa  da 
foimare  una  massa  compatta  e  d'aspetto  splendente,  tinta  in  rosso 
dal  picrocarminio.  Nei  tubi  collettori  talvolta  l'epitelio  è  idropico. 
1  vasi  capillari  pieni  di  sangue  e  molto  dilatati  ;  essi  hanno  nu- 
merosi elementi  tinti  di  rosso  molto  splendenti,  del  diametro  di 
un  leucocito.  In  generale  le  principali  alterazioni  si  trovano  in 
questo  caso  nella  sona  che  sta  tra  la  sostanza  corticale  e  la  midollare. 


X. 


26  nov.  —  Coniglio  peso  1820  gr.  Temp.  2S^  9-38^  5.  Orina  100 
ce.  normale,  14  ore  prima  dell'operaiione  (27  nov.,  9  ant.),  a  di- 
llo. Dopo  Toperazione  leggeri  crampi. 

^'8  nov.  —  Temp.  38*8.  Orina  22  co:  Alcalina,  torbida,  molti 
'iti  e  carbonati  di  calce,  nò  albume,  né  acetone,  traccio  di  zue- 
'1*0.  Vitto  80  gr.  nel  pomeriggio.  Non  hawi  defecazione.  Raspi- 
none 100  al  minuto. 
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S9  noD.  —  Tomp.  Sft*.  Orina  40  ce,  peso  gp.  1040 
ceotrata),  contiene  zucchero  in  quantità  rilevante  ;  la  i 
l'acetone  incerta.  Nò  albaìne,  né  bile,  n6  acido  aceta< 
solide. 

30  non.  —  Temp.  («tra)  38*5.  Orina  60  ce,"  (estratti  t 
peso  specif.  1020,  non  contiene  zacchera.  Acetone.  ¥ 
Vitto  100  gr. 

1"  dicembre.  -~  Temper.  37°  9.  11  coniglio  mangia 
30  ce.  Acetone  in  grande  quantità,  albume;  nel  Bodio 
scoli  rossi  e  leucociti,  e  cilindri.  Respirai.  60. 

2  die.  —  Le  stosse  condizioni. 

3  die.  —  Alle  7  ant.  temp.  37*  2.  Nel  pomeriggio 
meni  speciali,  l'animale  mnora. 

La  ferita  cntanea  e(unpletameQta  cicatrizzata,  oosl 
del  peritoneo  ;  quest'ultimo  è  liscio  splendente  senza  tr 
cessi  infiammatori.  Nella  cavità  addominale  tutto  normi 
alteraùons  degli  organi.  Il  plesso  celiaco  fu  completamei 
Neil'  intestino  crasso  masse  fecali  solide.  Le  alterasic 
sono  qoasi  ristesse  dell' Esperienza  segnata  con  VI. 

XI. 

S  nooembre  1888.  r-  Coniglio  del  paso  di  2810  gr. 
normale.  Vitto  250  gr.  La  temp.  al  mattino  38°  7,  al 
Prima  dell'operazione  16  ore  a  digiuno. 

4  noe.  —  Estirpazione  del  plesso  alla  9  ant.  Nulla 
Tole.  Temp.  37"  9. 

5  noD.  --  Temp.  38"  4.  Orina  60  oc.,  p.  specif.  103 
nessun'  altra  delle  sostante  oereate.  Vitto  100  gr. 
Il  processo  di  cicatrizzazione  procede  bene. 

Gnoo.  —  Temp.  38*6.  Orina  80  co.  Traccio  di  zd< 
l'altro.  Vitto  200  gr. 

7  noe.  —  Temp.  38*9.  Orina  65  ce.  Acetone,  nò  i 
albume,  nò  acido  acatacetìco. 

8  no».  —  Temp.  38*  5.  Orina  15  ce.  Si  trova  ace 
reazioni  non  farono  fatte.  Mangia  pochissimo.  Perita 
riche  alvine  solide. 

9  noo.  —  Temp.  SS»  9.  Orioa  30  co.  Alcalina;  acot 
Peso  del  corpo  2400  gr. 

10  nw.  —  Temper.  38'  7.  Orina  40  ce,  p.  specif.  : 
acetone,  albume.  Nel  sedimento:  pochi  corpuscoli  rose 
Scariche  Mmiliqnide. 
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11  noo.  —  Temp.  38'  9-  Non  ha  orinato.  Respiraz.  lenta.  Pupille 
dilatate.  Mangia  pochissimo* 

i2  noo.  —  Temp.  39''.  Orina  47  ce.  Acetone,  albume.  La  ferita 
cicatrizzata.  Vitto  70  gr. 

13nov.  —  Temper.  38*.  Pochi  ce.  d'orina,  insufficienti  ad  no 
esame  completo.  Acetone. 

i4noo,  —  Temp.  dS^'ò.  Orina  30  ce,  p.  specif.  1035.  Albume 
ed  acetone  in  grande  quantità. 

i5-i6  noo.  —  Stato  invariato,  la  quantità  deirorinà  ò  come 
quella  del  giorno  antecedente* 

i7  noo.  —  Temp.  38''  2.  —  Orina  50  ce.  Filtrata  non  ha  il  solito 
co^r  giallo,  ma  è  rosso-nerastra,  nello  spettroscopio  a  visione  di- 
retta, dà  le  linee  deirossiemoglobina.  Albume  in  grande  quantità, 
eon  pure  l'acetone.  Nel  sedimento  molti  corpuscoli  rossi,  leucociti, 
epiteli  renali,  cilindri  ialini  pallidi,  alctini  con  cellule  epiteliali, 
qualche  cilindro  granuloso.  Il  coniglio  mangia  poco  e  pesa  2300  gr. 
io  13  giorni  è  diminuito  di  510  gr. 

18^  19,  20  nooembre.  —  Xe  temp.  normali,  la  quantità  dell'o- 
rioa  ò  presso  a  poco  la  stessa  dei  giorni  antecedenti,  cosi  pure 
Talbame  e  Tacetone  ed  il  sedimento. 

21-22  nooembre,  —  Temp.  normali.  Orina  da  50  a  80  ce.  Peso 
•pecif.  1025  a  1030.  Albume  ed  acetone.  Molti  cilindri  ialini  nel 
sedimento. 

23  novembre.  —  Temp.  38°8.  Orina  70  ce.  Albume  (1  7^0  Esbach) 
Acetone.  Vftto  180  gr.  Feci  come  sempre  solide. 

24-25  nooembre.  —  Temp.  normali.  L'orina  contiene  albume  in 
quantità  minore;  la  reazione  deiracetone  poco  evidente.  Nel  sedi- 
mento rari  cilindri  ialini,  e  pochi  .elementi  renali. 

26  nooembre.  Temp.  38"7.  Orina  100  ce.  Albume  nò  acetone, 
nò  zucchero.  Peso  del  corpo  2100  gr. 

27  nooembre.  —  Temp.  38*5.  Orina  80  ce.  Traode  d'albume  ; 
qualche  rs^ro  cilindro* ialino,  eorpuscoli  rossi  e  leucociti.  Mangia 
molto. 

28-29-30  nooembre.  —  Le  temp.  normali.  La  quantità  deirorina 

è  di  80-100  ce.  non  si  trova  che  minime  tracce  d'albume.  Da  parte 

del  tubo  intestinale  nessun  disturbo.  L'animale  ò  abbastanza  vivace. 

3/  nooembre.  —  Orina  125  co.  Normale. 

dicembre.  L'orina  è  normale,  viene  esaminata  ogni  secondo 

no;  il  giorno  10  dicembre  il  coniglio  pesa  2515  gr.  Vitto  250 

^  gr.  al  dì. 

0  gennaio  1889.  —  Pesa  2760  gr.  ed  è  perfettamente  sano. 
5  gennaio.  —  Viene  ucciso.  Peso  2800  gr. 
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Si  fe  ana  minatìssima  sezione;  si  oercano  i  gacglii  i 
se  ne  trova  alena  residuo.  Sì  esaminaDo  i  reni  ehe  ne 
alcnna  alterasions. 


^^  •  ESPERIENZE  SUI  CANI 

^  Faccio  subito  seguire  all'eaposìzione  di  queste  i 

'^r'  rimentali  quelle  —  io  numero  minore  —  esegui 

g?  ■  nei  quali  gli  efifetti  dell'estirpazione  del  plesso 

II'  diversificano  gran  fatto  da  quelli  veriflcati  sui  coi 

g;  pei  C8Di  usai,  sia  prima  che  dopo  l'operazione,  1' 

m.  todo  d'osservazione,  che  tenni  per  i  conìgli. 

^  Le  condizioni  anatomiche  e  topografiche  del  pi 

^;.  nel  cane  sono  esattamente  descrìtte  nel  lavoro  d 

'(;'  (1.  e.)  e  mi  astengo  perciò  dal  ripeterle.  —  Il  meto 

'^'  ohe  ho  preferito  è  quello  che  implica  l'apertura  di 

':'  per  quanto  E.  Gyon,  preoccupato  dal  timore  di  un 

l-  consigli  quello  estraperitoneale,  ma  nel  cane  come 

4  riesce  difficile,  se  non  impossibile,  la  totale  estii 

plesso,  quando  non  si  apra  il  peritoneo.  Durante 

.  mi  servii  dell'idrato  di  cloralio  su  tutti  i  sette  < 

maggior  parte  robusti.  Non  trascurai  la  pid  scru 

sepis.  Tuttavia  3  degli  animali  subirono  un  proces 

peritoneale.  Di  questi  e  di  altri  due  ohe  morirono 

48  ore  per  shok  non  posso  naturalmente  tener  ce 


EsperleDE»  D. 

Cane  giovaDe  del  peso  di  4500  gr.  Orina  delle  84 
normale.  Temp.  38°2-38°4.  Durante  le  16  ore  che  pre 
rat  ione  assolato  digiano. 

20  giugno.  —  Operato  in  40  minuti.  Narcosi  oompit 
4  ore  dopo  è  di  SS"  C. 

2'  giorno.  Temp.  38°.  Orina  delle  24  ore  150  oc.  ;  r 
p.  speo.  1030  oootaneute  zacchero  in   grande  quaDti 
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acetone  e  di  albame.  Si  somministrano   180  ce.   di  latte.  Le  feci 
solide.  La  ferita  netta.  Nessun  fenomeno  speciale. 

3^  g.  —  Temp.   38^6.  Orina  120  oc.  acida -zacchere -acetone - 
traccia  d'albume.  Vitto:  6Q  ce.  di  brodo,  100  ce.  di  latte.    . 

4^  ff.  —  Temp.  38*7.  Orina  200  ce.  Pcfeo  spec.  1022.  Acetone, 
traccia  d'albume,  punto  succherò.  Nel  sedimento  corpuscoli  rossi 
e  leucociti.  Feci  solide. 
*  5"  ^.  —  Temp.  38^3.  Orina  180  ce.  Contiene  acetone  ed  albu- 
mina. Nel  solito  sedimento  non  si  rinvengono  cilindri.  Vitto:  50  ce. 
di  brodo,  30  gr.  di  carne  pesta,  100  ce.  di  latte.  La  ferita  ò  bella, 
senza  traccia  di  suppurazione.  Nessun  fenomeno  da  parte  del  si- 
stema nervoso,  né  del  tubo  gastro  enterico. 

t'^'^g. —  Temp.  normale.  Peso  4000  gr.  Dà  segno  di  sonnolènza^ 
apatia  continuata.  Prende  vitto  se  a  ciò  ò  eccitato.  Orina  140  de. 
Acetone,  albumina. 
7*  g,  —  Statn  quo. 

8*"  g.  —  Non  mangia.  Respirazione  lenta,  fenomeno  respiratorio 
di  Gheynes-Stokes.  L'orina  contiene  albume  in  quantità.  Nel  sedi- 
mentosi vedono  alouni  cilindri  granulosi  con  epiteli  renali.  Feci  solide. 
9^  g.  —  Muore  improvvisamente.  Pesa  3950  gr.  Alla  sezione  il 
peritoneo  si  presenta  liscio,  splendente,  senza  traccio  di  processi 
infiammatori.  Le  anse  intestinali  libere  nella  cavità.  Vengono  os- 
•  servati  attentamente  tutti  gli  organi  ed  eccetto  una  iperemia  dei 
polmoni  e  del  fegato,  nulFaltro  si  scorge.  I  ganglii  celiaci  mancano. 
Anche  qui  i  reni  sono  alquanto  alterati.  La  capsula  si  stacca  senza 
difficoltà,  la  sosta^^a  corticale  ò  più  ricca  di  sangue  che  la  midol- 
lare. ~  L'esame  microscopico  ci  dà  le  seguenti  alterazioni  :  Nella 
corticale  i  tubi  contorti  dilatati,  il  loro  epitelio  presenta  il  quadro 
più  volte  descritto  innanzi,  del  rigonfiamento  torbido;  in  alcuni 
canalicoli  si  scorge  una*  distruzione  della  parte  anteriore  dell'epi- 
telio, ossia  di  quella  che  pesca  liberamente  nel  lume.  1  nuclei  sono 
in  gran  parte  ben  conservati,  se  anche  più  pallidi.  In  singoli  tubi 
si  vedono  cilindri  granulosi.  I  corpuscoli  malpighiani  sono  forse  un 
po'  dilatati.  L'epitelio  dei  tubi  retti  gonfio,  nessun'altra  alterazione. 

Esperienza  F, 

Cane  del  peso  di  10  Kg.  Orina  normale.  Prima  dell'operazione 
'  ore  di  digiuno. 

^9  settembre.  —  1**  giorno^  —  Operato  in  narcosi.  Durante  l'atto 
perativo  si  estraggono  col  catetere  50  ce.  di  orina  normale.  Tem- 
eratura  38^3. 
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2«  g.  —  Temp.  38**  1.  Orina  25Q  co.  acida.    Peao  gpecif.  1025. 
Traccie  di  laccherò,  né  acetone,  nò  altro.  Vitto  300  ce.  di  latte. 

3''  ^.  —  Temp.  28^3.  Orina  350,  non  contiene  Eocchero  ;  acetone. 
Feci  solide.  Vitto  :  brodo,  latte.  Ferita  bella,  uessnn  fenomeno. 

4"*  g.  —  Temp.  normale.  Orina  380  ce.  acida.  Peeo  gpecif.  1020. 
Acetone,  nò  albumina,  né  altro.  Brodo,  carne. 

5*"  g.  Temp.  —  38°  6.  Orina  400  ce.   Acetone,  né  albumina,  né 
zucchero.  Feci  solide.  L'animale  é  vivace. 

6^  g.  —  Temp.  3^*4.  Orina  370  ce.  Acetone;  non  albumina.  La 
ferita  normale.  Dieta  semi-liquida. 

T  g,  —  Temp.  38» 7.  Orina  450  ce.  Acetone.  Pesa  8  Kg.  e  V«. 
Nessun  disturbo  intestinale. 

8**  g.  —  Temp.  38** 2.  Orina  400  ce.  Acetone,  traccie  d'alb«me. 
Mangia  discretamente. 

9^  g.  —  La  temp.   normale.  Nell'orina  acetone-albumina  ;   nel 
sedimento  corpuscoli  rossi,  leucociti,  epiteli  renali. 

10^.  —  Temp.  37^8.  Molto  albume  neirorlna,  nel  sedimento, 
oltre  ai  soliti  elementi,  alcuni  elementi  renali. 

W*  g.  *—  Continua  l'istesso  stato.  Mangia  poco. 

12''  g.  —  Temp.  normale.  L* orina  300.  ce.   acida  contiene  ace- 
tone, albume.  Stato  apatico. 

13  g.  —  Temp.  38<>  G.  L'animale  non  mangia.  Nell'orina  il  so- 
lito reperto.  Apatia. 

14*  g,  —  Muore  al  mattino.  Pesa  7  Kg. 
Anche  in  seguito  a  questa  esperienza,  l'autopsia  non  rilevò 
alcuna  lesione  importante  ad  eccezione^  dei  reni^  che  presentarono 
un  quadro  più  spiccato  deirantecedente  descritto.  Il  processo  ne- 
crobiotico degli  elementi  epiteliali  dei  canalicoli  contorti  ò  molto 
esteso  ed  accentuato  ;  abbondante  la  formazione  di  cilindri  granu- 
losi e  di  ialini. 


Per  evitare  qualsiasi  obbiezione  in  questo  proposito,  ricordo 
che  a  scopo  di  puro  controllo,  eseguii  su  3  conigli  ed  un  cane 
Tatto  operativo  completo  che  usavo  nelle  mie  esperienze,  salvo 
Testirpazione  del  plesso  celiaco.  Uno  di  questi  animali  (co- 
niglio) soccombette  in  seguito  ad  una  peritonite  nella  quarta 
giornata,  gli  altri  vivono  ancor  oggi,  senza  aver  mai  presen- 
tato alcuno  dei  fenomeni  caratteristici  osservati  negli  animali, 
ai  quali  è  stato  distrutto  il  plesso  celiaco. 
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METODI  DI  RICEBC^  DELLE  ORINE. 

Prima  di  passare  airesame  oritioo  dei  reperti  qui  esposti 
diffiiBamente,  mi  permetto  di  indicare,  in  breve,  ì  metodi  di 
reazione  da  me  coBiantemente  usati  nell'esame  delle  orine 
prima  e  dopo  Testirpazione  dei  plesso. 

Per  lo  zucchero  mi  servii  della  reazione  del  Trommer  e 
di  quella  del  Bóttger.  Se  la  quantità  del  glucosio  era  rela- 
tivamente piccola  —  e  quindi  meno  facile  a  stabilirla  —  ri- 
corsi al  metodo  della  Fenilidrazina  raccomandato  da  Jaksch 
{Zeitscìirift  fìir  Klin.  Med.,  11, 1886)  che  avverte  anche  mi- 
nime quantità  di  zucchero.  Talvòlta  adoperai  la  reazione  del 
Penzold  {Berliner  Klin.  Woch.,  1883).  Nei  rari  casi  dove 
ToUi  stabilire  la  percentuale  del  glucosio,  cosa  per  me  di  poco 
interesse,  ricorsi  all'apparato  deiruitzmann,  costruito  da 
Beichért. 

La  siero-albumina  venne  scoperta  colle  solite  reazioni,  prin- 
cipalmente nei  casi  dubbt,  col  ferro-cianuro-potassico. 

Il  peptone  venne  cercato  alcune  volte,  ed  in  tal  caso  colla 
reazione  del  Hof  meister  ;  si  ebbe  sempre  risultato  negativo. 

Per  rindagine  deirapetone,  venne  costantemente  praticata 
la  reazione  del  Legai,  colla  modificazione  del  Le  Nobel: 
reazione  questa  che  secondo  Jaksch  ed  altri  fra  coloro  che 
Tapplicarono,  è  sensibile  e  sufficiente  per  stabilire  Tacetonuria, 
cioè  la  comparsa  di  quantità  rilevante  d'acetone  nelPorina,  ma 
non  basterebbe  a  scoprire  quantità  minime  di  questa  sostanza. 

Non  mi  fu  possibile  ricorrere  alla  reazione  del  Lieben 
(colla  distillazione),  per  la  quale  havvi  bisogno  di  una  quan- 
tità rilevante  d'orina.  In  generale  mi  attenni  sempre  alle  in- 
'''^zioni  raccomandate  nel  suo  lavoro  da  Jaksch  (Ueber  Ace- 

anurie  und  Diaceturie.  Berlin,  1885)  ed  a  quelle  del  Vitali 

divista  di  chimica  medica- farmaceutica.  Volume  I). 

Quantunque  nei  miei  primi  esperimenti  avessi  cercato  Tacido 

'^tacetico,  più  tardi  non  me  ne  occupai  più,  avendo  esser- 
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vaio,  fatto  già  prima  stabilito  dal  Mya,  che  le  orine  di  alcuni 
erbivori  spesso  simulano  la  reazione  delGer  hard  t,  e  ciò  perchè 
contengono  già  nello  stato  normale  delle  sostanze,  che  danno 
una  reazione  consimile. 


,  Dai  reperti  di  questi  tredici  esperimenti  (11  conigli  e  2  cani), 
riferiti  or  ora  nei  particolari  più  importanti,  si  scorge  che,  due 
dei  conigli  ebbero  a  soccombere  spontaneamente  nel  sesto 
giorno,  uno  dopo  sette  giorni,  tre  nell'ottavo,  uno  nell'undi- 
cesimo,  ed  uno  infine  nella  ventesima  prima  giornata;  in  tutti 
questi  animali  è  escluso  qualsiasi  processo  di  complicazione 
quale  causa  di  morte;  e  venne  sempre  accertata  la  completa 
esportazione  del  plesso  celiaco. 

I  tre  conigli  che  presentarono  per  un  dato  periodo  di  tempo 
gli  stessi  fenomeni  degli  altri,  ristabiliti  perfettamente  e  riac- 
quistato dopo  alcune  settimane  il  peso  primitivo,  vennero  sa- 
grificati  per  constatare  Tesportazione  del  plesso,  e  gli  even- 
tuali guasti  degli  organi. 

Dei  cani  uno  mori  nel  nono,  T altro  nel  quattordicesimo 
giorno  dopo  l'estirpazione. 


I  fenomeni  caratteristici  principali,  che  emergono  da  questi 
esperimenti  sono:  1*  La  glucosuria  temporanea;  2*  Taceto- 
nuria  e  Talbuminuria;  3"*  il  progressivo  e  rapido  dimagramento. 
I^  temperatura  si  mantenne  normale  o  sottonormale;  da  parte 
del  tubo  gastro-enterico  fu  notato  nessun  disturbo. 

È  importante  e  vi  insisto  appunto  per  metterlo  in  evidenza 
il  fatto  che  Testi  rpazione  dei  ganglii  celiaci,  restò  senza  effetto 
sul  tubo  intestinale.  In  nessuna  delle  esperienze  più  tipiche 
si  ebbe  mai  la  diarrea  semplice,  né  le  deiezioni  alvine  sagui** 
nolenti  (Budge,  Schmidt,  ecc.);  e  se  questi  fenomeni  si 
presentarono  furono  unicamente  in  quelli  animali,  che  soc- 
combettero a  processi  flogistici  del  peritoneo  e  della  sierosa. 4 
intestinale.  Del  pari  il  prolungato  raffreddamento  degli  in- 
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testini  durante  Tatto  operatorio  produce  in  seguito  disturbi 
analoghi. 

In  armonia  coUMntegrità  funzionale  del  tubo  gastro-enterico, 
anche  Taccurata  ispezione  macroscopica  delle  rispettive  mu- 
cose diede  risultati  perfettamente  negativi. 

I  fenomeni  più  gravi  si  riscontrano  nelTorina,  quale  espres- 
sione'di  un  ricambio  materiale  profondamente  alterato. 

La  quantità  d'orina  delle  24  ore  —  tenendo  conto  della 
quantità  del  vitto  quotidiano  —  è  differente  nei  vari  periodi. 
Da  prima  normale  o  poco  meno,  diminuisce  più  tardi  col  pre- 
sentarsi e  persistere  tleiralbuminui^ia.  Su  questo  fatto  ritornerò 
più  tardi.  Intanto  si  aggiunga  che  nei  conigli  la  reazione 
dell'orina  è  costantemente  alcalina.  Il  peso  specifico  varia, 
come  è  naturale,  a  seconda  delle  sostanze  componenti  Torina. 

Fra  le  sostanze  abnormi  che  contengono  queste  orine,  prendo 
dapprima  in  considerazione  lo  zucchero,  perchè  è  il  primo  ad 
apparire  subito  dopo  Testirpazione  del  plesso,  ed  in  pari  tempo 
esso  è  eziandio  il  primo  a  scomparire  ed  in  oltre  la  sua  pre- 
senza non  è  costante.  In  13  esperienze  qui  riprodotte  lo  ve- 
diamo mancare  affatto  2  volte  (lY,  VII),  nelle  altre  si  trova 
fin  dalle  prime  24  ore  e  scompare  al  più  tardi  nel  terzo  giorno. 
La  quantità  dello  zucchero  —  valutata  nei  singoli  casi  ap- 
prossimativamente (poco  importava  nel  caso  concreto  di  fis- 
sarne la  percentuale)  —  varia  nei  singoli  animali.  Così  nella 
II  esperienza  in  capo  alle  prime  24  ore  si  presenta  in  una 
qnantità  abbastanza  rilevante  (1  7o)  >  P^^  scomparire  poi  del 
tutto  il  giorno  seguente. 

La  glucosuria  temporanea  che  venne  osservata,  come  è  noto, 
in  seguito  a  lesione  di  differenti  centri  nervosi  o  nervi  —  dei 
quali  non  è  qui  d'uopo  tenerne  parola  —  ha  luogo  adunque 
anche  in  seguito  alla  esportazione  del  plesso  celiaco.  Questo 

Buomeno  si  può  attribuire  con  grande  probabilità  a  squilibri 
^ao-motori  nel  fegato,  poiché  è  dal  plesso  celiaco  che  alcune 
Sbre  nervose,  sottili  si  portano  a  questo  organo  ghiandolare. 
L'incostanza  di  questo-  fenomeno  spiega  perchè  Remy  e 
3howe  (26)  eseguendo  l'estirpazione  del  pancreas  recisero  a 
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d^e  conigli  il  plesso  celìaco  senza  poter  scoprire  la  presenza 
dello  zucchero  nelF  orina. 

Comesi  è  detto  già  prima,  Munck  e  Klebs  vollero  scor- 
gere, nelle  alterazioni  morbose  del  plesso,  la  causa  del  diabete 
e  della  contemporanea  atrofia  del  pancreas.  Ora  nei  miei  ope- 
rati, forse  in  grazia  alle  precauzioni  di  cui  mi  circondai  du- 
rante il  grave  atto  operatorio,  per  non  produrre  lesioni  nel 
fegato  e  nel  pancreas,  non  ebbi  mai  ad  osservare  alterazioni 
macroscopiche  o  microscopiche  di  quest'ultimo  organo,  nem- 
meno negli  animali  sopravvissuti  più  a  lungo.  Sicché  mi 
sembra  di  poter  conchiudere,  che  Tesportazione  del  plesso  oe- 
liaco  produce  non  già  il  diabete  mellito,  ma  una  semplice 
ed  incostante  glucosuria  transitoria  scompagnata  da  qual- 
siasi lesione  anatomica  del  pancreas. 

Il  fenomeno  più  caratteristico,  fra  quelli  osservati  nei  miei 
esperimenti,  è  per  la  sua  gravità,  costanza  e  persistenza, 
Vacetofiuria.' 

Di  solito  trovai  acetone  in  grande  quantità  nel  secondo 
giorno  dopo  Testirpazione  del  plesso.  Talvolta  anche  nel  primo 
giorno  (Y,  Vili).  Al  più  tardi  lo  rinvenni  nella  terza  giornata 
(V,  D,  F).  Questa  sostanza  nei  miei  esami  quotidiani  delle 
orine  si  ripresenta  in  quasi  tutti  i  casi  fino  alla  morte  spon- 
tanea dell'animale,  in  altri  scomparisce  pochi  di  prima.  Negli 
stessi  conigli,  che  sopravvissero  airestirpazione,  Tacetonuria 
non  mancò,  ed  ebbe  anzi  una  lunga  durata:  nella  esperienza 
V»  per  8,  neirvill*  per  9,  neirundecima  per  22  giorni.  Ces- 
sato questo  fenomeno,  gli  animali  si  ristabilirono  a  poco  a 
poco  completamente.  In  tutti  gli  operati  senza  alcuna  ecce- 
zione all'apparire  deiracetonuria ,  va  congiunto  una  dimi- 
nuzione sensibile  della  quantità  giornaliera  delle  orine  e  un 
progressivo  e  rapido  dimagramento,  quantunque  non  ricusas- 
sero il  vitto.  Le  temperature  si  mantennero  sotto  la  norma, 
talvolta  normali,  la  frequenza  della  respirazione  diminuì  di 
qualche  poco,  specialmente  quando  Tacetonuria  s'era  mani- 
festata da  parecchi  giorni. 

Airacetonuria  dopo   un  variabile  periodo  di  tempo  segue 
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talbuminuria^  dapprima  in  grado  leggero,  poi  crescendo  d'in- 
tensità a  segno  tale,  da  dare  airorina  il  carattere,  che  vi  si 
riscontra  nella  vera  nefrite. 

fl 

Questo  carattere  persiste  fino  alla  morte  dell'animale,  mentre 
gradatamente  diminuisce  la  quantità  quotidiana  d'orina. 
Quanto  più  presto  e  con  maggior  intensità  si  presenta  Tal- 
bominuria,  tanto  più  fatale  è  la  sorte  dell'animale.  Nei  conigli 
che  non  soccombettero  all'estirpazione  del  plesso,  cessata 
Tacetonuria  scomparve  Talbuminuria  in  breve  intervallo. 

Dalle  mie  esperienze  risulta  chiaramente  esservi  una  diffe- 
rensa  individuale  nella  comparsa  dell' albuminuria.  Ed  anzi 
in  un  caso,  nel  V",  che  sopravvisse  all'operazione,  essa  mancò 
completamente,  fatto  di  cui  terrò  parola  più  tardi,  quando 
sottoporrò  all'esame  critico  questi  due  importanti  fenomeni: 
Tacetonurìa  e  la  consecutiva  albuminuria,  che,  secondo  me, 
sono  causa  delle  uniche  alterazioni  anatomiche  da  me  riscour 
trate  negli  animali,  cioè  le  renali. 

Prima  però  m'incombe  l'obligo  di  dare  un  brevissimo  cenno 
delle  osservazioni  altrui  suU'acetonuria. 


È  noto  ohe  Petters  e  Kaulich  (27)  per  i  primi  scopri- 
rono  l'acetone  nell'orine  diabetiche,  pib  tardi  Cantani(28), 
Gerhardt  (29),  Lieben  (30),  Kussmaul  (31),  Markow- 
nikoff  (32),  si  occuparono  a  lungo  dell'acetonemia  ed  aceto- 
nuria.  Jaksch  (1.  e.)  che  da  anni  si  trattiene  su  questo  argo- 
mento, vuole  che  l'acetone  si  trovi  in  minima  quantità  anche 
in  condizioni  fisiologiche.  In  differenti  condizioni  patologiche 
l'eliminazione  dell'  acetone  coll'orina  è  considerevole,  ed  in 
tal  caso  anche  il  sangue  è  più  ricco  d'acetone.  Da  un  quadro 
datoci  dal  Jaksch  sulle  affezioni  in  cui  si  rinviene  l'aceto- 
inria bisogna  distìnguere:  a)  l'acetonuria  febbrile,  b)  ladia- 
oetica,  e)  quella  che  riscontrasi  nei  carcinomi,  che  non  con- 
iassero all'inanizione,  d)  l'acetonuria  d'inanizione,  e)  quella 
delle  psicosi  accompagnate  da  eccitamento,  ed  infine  f)  Tace- 
^onuria  quale  espressione  di  un'autointossicazione  che  si  pre* 
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v.^77.'^"^.*ì^*W- 


158 


Voi.  XIII.  N.  6.  —  A.  LusTia 


30 


senta  eon  giravi  disturbi  nervosi  e  di  nutrizione,  in  cui 
nuiraltro  si  scopre  di  oggettivo  fuorché  Tacetene  neirorine. 

Negli  ultimi  tempi  Baginsky  (33),  trovò  l'acetone  nelle 
orine  dei  bambini  in  preda  a  varie  malattie,  specialmente  in 
quelle  di  natura  nervosa,  e  Ri  vano  (34)  lo  rinvenne  in  alcune 
affezioni  mentali. 

Vediamo  in  quale  di  queste  forme  potrebbe  stare  la  costante 
acetonuria  trovata  nei  miei  operati. 

Non  già  nella  febbrile,  perchè  non  vi  è  dubbio  che  in  nes- 
suno dei  casi  da  me  esposti  si  abbia  avuto  febbre;  anzi  data 
la  temperatura  normalmente  elevata  dei  conigli,  quelle  da  me 
osservate  sono  sotto  il  normale,  e  corrispondono  perfettamente 
a  quelle,  piuttosto  basse,  che  osservai,  come  si  vedrà,  in  co- 
nigli avvelenati  coiracetone  introdotto  per  bocca  o  sommini- 
strato per  inalazione. 

Nel  diabete  mellito,  dopo  la  scoperta  di  Petter  s  e  Kaulich, 
si  trovò  sovente  Tacetene  nelTorine,  ed  anzi  si  attribuisce 
alla  presenza  di  questa  sostanza  tossica  ed  alcune  volte  al- 
Tacido  acetacetico  il  grave  complesso  di  sintomi  che  Kuss- 
maul  chiamò  col  nome  di  coma  diabetico  e  Frerichs  (35) 
con  quello  di  intossicazione  diabetica. 

Ora  nei  miei  conigli  e  cani  verificai,  come  si  è  detto,  una 
semplice  glucosuria  transitoria,  ma  non  diabete.  Tale  gluco- 
suria era  incapace  di  produrre  gravi  alterazioni  nelTorganismo. 
Inoltre  è  significante  la  sintomologia  di  alcuni  fra  i  miei  ope- 
rati, che  ofi^ersero  acetonuria  senza  glucosuria. 

Esclusa  Tacetonuria  diabetica,  resterebbe  quella  prodotta 
dalTinanizione.  Ma  questa  si  esclude  da  sé  considerando  che 
Tacetonuria  si  presentò  sempre  nei  primi  giorni  dopo  Tespor- 
tazione,  mentre  gli  animali  prendevano  vitto  sufficiente  se 
anche  talvolta  in  quantità  minore  del  solito. 

A  me  sembra  adunque  di  poter  ammettere  essere  Tacete- 
nuria,  nei  miei  operati,  un  efl'etto  diretto  delTestirpazione  del 
plesso  celiaco  e  potrebbe  andare  annoverata  nella  forma  desi- 
gnata dal  Jaksch  col  nome  di  intossicazione  acetonica. 

Se  è  questa  la  prima  volta,  per  quanto  mi  consta,  che  si 
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Ottiene  negli  animali  Vacetonuria  sperimentale ^  sono  invece 
nomerose  le  esperienze  fatte  non  solo  su  quest'ultimi^  ma  ben 
anoo  sairuomo,  collo  scopo  di  studiare  Fazione  dell'acetone 
suirorganlsmo. 

KraBka(36),  Kussmaul  (I.  o.)*  Buhl,  Tappeiner  (37), 
Frerichs  (1.  e),  Albertonì  (38),  de  Oennes  (39),  Jaksoh 
(le).  Vitali  (40),  Drechsfeld  (41),  Albertoni  e-Pi- 
senti  (42),  Baginsky  (1.  e.)  e  tutti  quelli  che  s'occuparono 
dell'argomento,  per  quanto  discordino  fra  loro  nella  descri- 
zione dei  sintomi  osservati  (forse  in  causa  del  differente  me- 
todo di  somministrazione,  della  diversa  dose  e  della  variabile 
dorata  dello  sperimento)  ammettono  unanimemente  l'azione 
tossica  dell'acetone.  L'acetone  viene  eliminato  per  la  via  dei 
reni  (Albertoni  (1.  e),  Vitali  (1.  e),  ed  una  parte  per  i 
polmoni  (Albertoni  (1.  e),  Le  Nobel  (43). 

Come  negli  ammalati  affetti  da  acetonuria  si  ha  spesso 
l'albuminuria  (Jaksch  (I.  e),  Mya  (44),  Drechsfeld  (1.  cf), 
Maguire  (45),  ed  altri  ancora)  cosi  all' Albertoni  riuscì 
pel  primo  di  ottenere  negli  animali  l'albuminuria  come  effetto 
d'avvelenamento  con  acetone  a  differenti  dosi.  Questo  fatto 
venne  confermato  da  Jaksch  e  da  Drechsfeld. 

I  reni  degli  animali  avvelenati  dall'acetone  e  affetti  dalla 
consecutiva  nefrite  presentano  secondo  Albertoni  ePisenti 
alterazioni  anatomiche,  che  per  essere  limitate  alla  sostanza 
corticale,  avrebbero  grande  rassomiglianza  con  quelle  rinve- 
nute nei  reni  di  persone  morte  per  coma  diabetico  (coma 
acetonico  del  Jaksch)  e  descritte  dapprima  dall'Armanni 
(1.  c.)>  poi  più  particolareggiatamente  dall'Eb  Stein  (46),  dal 
Ferrare  (47)  e  infine  dal  Drechsfeld(L  e). 

Noto  inoltre  che  Bagiusky  (1.  e.)  avendo  somministrato 
dell'acetone  ad  un  solo  cane  non  riscontrò  alcuna  alterazione 
nei  reni. 

Dall'esposto  fin  ora  risulta  che  l'acetonuria  è  molto  spesso 

compagnata  dall'albuminuria,  e  che  l'acetone  eliminato  per 
j  via  dei  reni  porta  caratteristiche  alterazioni  di  quest'ultimi. 

Nei  miei  animali  adunque ,  eccetto  in  uno  (coniglio  V),  si 
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scoprì  costantemente  l' albumÌDurJa  3,  4,  6 
sviluppo  .deU  'acetonuria. 

Gol  oomparire  della  siero-albumìoa  oelP 
quest'ultima  un  sedimento  composto  da] 
corpuscoli  rossi  e  leucociti,  poi  da  elemea 
da  cilindri  ^q^nulosi  o  ialini  con  elementi 

Lo  stesso  reperto  trovai  nelle  orine  drf 
coll'acetone. 

Inratti  collo  scopo  di  stadiare  le  alter 
quelle  dei  reni  ed  i  fenomeni  generali  dell 
acetone  e  poterle  confrontare  con  quelle  o 
seg^uito  all'estirpazione  del  plesso  celiaco. 
Dottor  A.  Seymandi  delle  ricerche  in  quesl 
seffuire  più  sotto  in  breve  sunto. 

In  questi  coniali  (*)  ai  quali  vennero  se 


(*)  Tutti  gli  aaìmali  dNtiaftti  alle  Esperienza  v( 
OMorvftiiom  ed  esaminate  le  orine. 

I  BsPlRUNtA. 

Coniglio  del  pew  di  1610  gr.  Si  sominiiiietrB  pei 
«d  a  più  riprwB  4  grammi  d'acetone  dflnìto  nell'ae 
■empre  ehimieBBieDte  puro  (ebol.  67°  C). 

2^  giorno.  —  125  ce.  d'orina  alcalina-aeetone-alb 
dlÌDdrl  ialiai,  corpnKoli  i-oui  e  leucociti. 

3>  jT-  —  36  ce.  d'orìna-acetoue-albnmina.  II  aedi 

4<>  9.  —  30  oc.  d'orina. 

S«  p.  —  Orina  50  ce.  Acetone-albame.  II  eolito  a 

8°  JT-  —  Muore  improTriiamente.  Pwo  iSOO  gr 

temperatura  si  mantiene  «enipre  normale,  apeaso  in 

feci  solide.  Mangib  eome  al  aolito  EOO-IGO  gr.  «1  gio 

iDccbero  nelle  orine.  Neaian  fenomeno  speciale  del 

ti  Gbpbbibnca. 

Peao  1330  gr.  Si  somministra  all'istesso  modo  de 
d'Boateae  al  giorno. 

2"  ^'ormo.  —  130  ce.  di  orina  alcalina,  albamin 
mento  corpnscoli  rossi,  qualche  rai-o  leucocito. 

3'  g.  —  Orina  30  oc.  Solite  nstaose,  mai  ivoch 
menti  iwwli,  oorpnscoli  roasi,  letKooiti. 

À'  g.  —  Unore  sema  speciali  féDomenl  premorta 
Oitérvationi:  la  temperatura  sempre  normale,  appet 
.inallerate. 
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renti  e  forti  dosi  d'acetone  per  bocca  o  per  inalazione^  tro- 
viamo costantemente  Tacetene  nelTorina,  diminuzione  della 


IH   ESPBRIBNZA. 

Peto  2020.  Come  nei  casi  antecedenti ,  ai  somministrano  6  grammi  d*a- 
cetooe  in  20  gr.  d'acqaa,  in  più  riprese. 

2^  giorno.  —  115  ce.  d'orina  alcalina,  acetone,  nò  albumina^  nò  zucchero. 

dP  g,  —  Orina  42  ce.  alcalina,  soltanto  acetone. 

4*  g.  —  Orina  120  ce.  Traccio  d'albame-acetone. 

6*  g,  —  Orina  95  ce. 

7«  g.  —  Orina  80  ce.  Acetone,  siero-albumina.  Nel  sedimento  :  corpu- 
scoli rossi,  leucociti,  epiteli  renali,  cilindri  ialini  e  granulosi  in  numero 
limitato. 

Dal  S"*  al  13^  g.  —  La  quantità  dell'orina  diminuisce  giornalmente, 
msDtre  il  coniglio  prende  il  solito  cibo  (250-180  gr.  al  giorno.  Nel  sedi- 
mento si  trova  costantemente  cilindri  ialini  con  o  senta  epiteli  renali,  e 
qualche  cilindro  granuloso. 

13«  g,  —  Muore.  Peso  1560  gr.  —  0$servazioni:  Temperatura  sotto 
il  normale.  Respiraiione  lenta.  Nessun  disturbo  del  tubo  gastro-enterìco. 
Soltanto  negli  ultimi  due  giorni  mangia  meno  del  solito.  Nessun  feno- 
meno premortale. 

IV   ESPBRIXNZA. 

Peso  2240.  7  grammi  d^acetone  al  giorno  in  parti  eguali  d*acqua,  in  3 
riprese. 

^  giorno.  —  Orina  110  ce.  alcalina,  acetone,  nò  zucchero,  né  albume. 

3"  ^.  —  Orina  117  ce.  Acetone. 

4^  g,  —  Orina  30  ce.  Albumina,  acetone.  Nel  sedimento  corpuscoli  rossi 
e  leucociti.  Muore  alla  sera  ali*! mpi*ov viso  mentre  mangia.  Peso  2060  gr» 
Ostertaiioni:  Respirazione  lenta  50-60  al  minuto.  La  temperatura  come 
nei  casi  antecedenti.  Salivazione. 

Y  ESPBRIBNZA. 

Peso  1700  gr.  Per  inalazione  16  gr.  d'acetone  al  giorno. 

2*  ^omo.  —  Orina  95  ce.  alcalina-albnmina.  Nel  sedimento:  corpu- 
scoli e  lencoeiti  ed  alcuni  epiteli  renali. 

Nei  giorni  successivi  la  quantità  dell'orina  delle  24  ore  diminuisce. 

7^  g,  —  Si  rinviene  per  la  prima  volta  alcuni  cilindri  ialini. 

9^  g.  —  Vista  la  quantità  rìlevante  di  elementi  morfologici  nell'orina, 
viene  sacrificato  per  poter  conservare  i  reni.  Pesa  1390  gr. 

Osservazioni:  Mangiò  come  il  solito  fino  all'ultimo  giorno.  Tutti  i  fe- 
nomeni dei  casi  antecedenti,  eccetto  la  salivazione. 

VI  Esperienza. 

Peso  2306  gr.  Per  inalazione  20  gr.  d'acetone  al  giorno  in  più  volte. 

Icane  ore  dopo  la  prima  inalazione,  che  durò  un'ora,  l'orina  contiene  al- 

ime  in  piccola  quantità. 

2«  giorno,  —  Orina  24  ce.  acetone,  albumina.   Nel  sedimento:  corpu- 

K)lì  roisi,  leucociti,  cilindri  ialini  con  molti  epiteli  renali. 
Muore  all'improvviso  il  5^  giorno.  In  tutto  questo  periodo  di  tempo 
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iiantità  quotidiana  d' orina  ed  intìae  albuminuria.  Quest'ul- 
ms  sì  presenta  in  diversi  periodi  di  tempo,  persino  10  griomi 
)po  che  vennero  somministrati  per  inalazione  20  gr.  d'ace- 
>ne  al  giorno. 

Il  latto  di  questa  diversità  di  reazione  più  o  meno  lenta  o 
sgativa  del  tutto,  che  presenta  il  rene  di  alcuni  animali  per 
acetone,  come  lo  prora  il  coniglio  V,  ohe  non  ebbe  mai 
buminuria,  è  in  armonia  con  una  OBBervazione  del  Mya. 
;condo  questo  autore,  ohe  ha  bensì  confermato  il  nesso  tr& 
lacetonuriae  ralbuminuria,  ma  in  due  diabetici  aggravati 
lilla  prima  non  rinvenne  la  seconda,  si  spiega  l'apparente 
mtraddizione  ammettendo  che  all'irritazione  indotta  da  un 
lentico  agente  chimico  rispondano  con  diversa  reazione  gli 
rgani  d'individui  diversi. 


La  sezione  dei  conigli  da  noi  avvelenati  coll'acetoue  venne, 
}me  di  eolito,  eseguita  un'ora  all'ìnoiroa  dopo  la  morte, 
uorchè  nei  reni,  in  nessun  altro  organo  apparve  speciale 
lutamento.  La  sostanza  corticale  dei  reni  è  di  colore  rosso 
erastro.  La  capsula  facilmente  staccabile.  1  preparati  mìcro* 
lopicì  trattati  coi  metodi  usati  anche  nei  casi  antecedenti, 

mostrarono  delle  alterazioni  di  differente  grado  in  tutti  gli 
limali,  e  precisamente  in  grado  maggiore  dove  l'albumi- 
uria  daW>  più  a  lungo  come  nelle  Esperienze  I  e  111,  o  dove 
1  molto  abbondante,  come  nell'Esperienza  VI,  in  grado  mi- 
3re  invece  negli  altri  casi  indipendentemente  dalla  durata 
silo  sperimento. 

>rÌDa  conleneva  albQnie  ad  il  wdimtnto  kdzì  dascritto.  La  quantità  ara 
mpre  iaferìore  al  Dormale.  Peto  1750  gr. 
Otftrvaiioni:  I  fenomeni  delle  antecedenti  aaperienie. 

VII     BSPEBIIKU. 

Peso  2480  gr,  IO  gr.  d'acetone  al  giamo  per  inalazione. 

1"  giorno.  —  Orina  70  ce.  Uè  albamiaa,  nò  luccbero,  soltanto  acetone. 

Appena  al  10°  giorno  dalla  prima  inalazione  ai  trova  nell'orìna  traccie 

albumina.  —  Nel  IS"  giorno  ai  ecopre  nei  sedimento  alcuni  corpaaooli 
lasi,  leucociti  ed  epiteli  renali.  —  Nel  20°  giorno  l'animale  ha  diminuito 

peso,  ha  orina  scaraa  e  molto  albume.  Si  sospendono  le  inalarioni. 
'animale  sì  rimette  completamente  dopo  alcuni  giorni. 


J 
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Dovunque  i  guasti  per  quanto  leggieri  non  si  limitano  alla 
zona  più  superficiale  della  sostanza  corticale,  ma  raggiungono 
la  zona  più  vicina  alla  sostanza  midollare.  I  vasi  capillari 
sono  sempre  dilatati,  il  tessuto  intercanalìcolare  per  nulla 
mutato.  Il  processo  più  grave  si  svolge  nei  tubi  contorti,  che 
dì  solito,  qualunque  sia  la  regione  della  sostanza  corticale  a 
cai  appartengono,   sono  più  ampt  del   normale.  Ciò  dipende 
dalle  alterazioni  dell*  epitelio  che  li  riveste.  Esso  si  presenta 
talvolta,  specialmente  nei  canalicoli  contorti  della  zona  super- 
ficiale, gonfio  e  granulare;  i  suoi  nuclei  sono  ancor  conser- 
vati, ma  si  colorano  con  difficoltà;  il  margine  libero  delle  sin- 
gole cellule  epiteliali  è  sfaldato;  spesso  il  limite  tra  cellula 
e  cellula  è  scomparso  ;  alcuni   nuclei  sono  cosi  poco  visibili, 
ohe  il  canalicolo  sembra  formato  dsi  una  massa  granulare,  che 
ricorda  appena  per  l'aspetto  e  per  la  disposizione,  Tepitelio 
normale  preesistente.  Se  la  necrosi  epiteliale  ha  avanzato  di 
stadio,  il  canalicolo  contorto  è  del  tutto  privo  di  epitelio,  e 
ripieno  di  un  ammasso  finamente  granulare  che  si  colora  col 
picrocarminio   in   giallo.  Qui  sono  rari  i  nuclei  ancor  visibili  ; 
invece  non  è  raro  il  caso  di  trovare  in  questi  tubi  veri  ci- 
lindri granulosi. 

L'epitelio  dei  tubi  contorti  appartenenti  alla  zona  esterna 
della  sostanza  midollare  è  generalmente  gonfio,  se  anche  più 
basso  del  normale,  avendo  perduto  parte  del  margine  interno. 
Il  suo  protoplasma  è  granulare,  omogeneo  e  d'aspetto  jalino, 
con  un  nucleo  gonfio  che  tuttavia  si  tinge  ancora  in  rosso. 

Se  il  limite  tra  epitelio  ed  epitelio  è  scomparso,  si  vede,  nelle 

sezioni  trasversali,  questi  canalicoli  rivestiti  da  una  massa 

pallida  ialina  con  alcuni  globi  ialini  della  grandezza  di  un 

nucleo  epiteliale.  I  globi  ialini  nel  lume  del  tubo  si  trovano 

anche  là  dove  Tepitelio   non  è  molto  guasto.  Non  è  raro  il 

Aso  di  vedere  questi  tubi  formati  solo  dalla  tunica  e  nel  lume 

on  si  vede  traccia  del  rivestimento  epiteliale,  ma  sezioni 

i  veri  cilindri  ialini.  Le  anse  di  Henle  hanno  alla  lor  volta 

epitelio  più  gonfio  del  normale.  Anche  là  dove  le  alterazioni 

on  sono  tanto  spiccate,  le  anse  dei  corpuscoli  malpighiani 

ano  dilatate. 


Voi.  XIII.  N.  6.  —  A.  LuSTia 
Va  le  due  Ismioe  delle  capsule  del  Bowman  si  scorg 
rito  granulare  con  elementi  morfologici  colorati  inb 
Qte  e  della  grandezza  di  un  leucocito.  I  vasi  collettori 
irolta  alterati.  In  nessun  punto  si  osserva  il  minimo  B 
iegenerazìone  adiposa.  —  Se  confrontiamo  questo  re| 
itogico  dei  reni  con  quello  da  me  esposto  nelle  sii 
erienze  sugli  animali  che,  soccombettero  In  seguito 
irpazione  del  plesso,  ai  vede  che  le  alterazioui  tanto  i 
0  che  nell'altro  sono  identiche,  salvo  alcune  dififéren 
ido.  Sia  nei  reni  degli  animali  cui  venne  dato  l'ace 

in  quelli  che  divennero  sede  di  acetonuria  sperimet 
liamo  svolgersi  alterazioni  di  diversa  natura  e  difie 
e.  Abbiamo  da  un  canto  lesioni  della  zona  corticale 
,os  e  lesioni  della  zona  di  Henle;  dall'altro  canto  r 
mo,  oltre  alla  degenerazione  granulare  e  alla  necr 
truzione  epiteliale  descrìtta  dall' Ebstein  in  alcuni 
Coma  diabetico  con  acetonuria  (ma  ancor  prima  osse 
l'Àrmanni),  anche  le  traccie  di  un  secondo  processe 
ivolge  nella  zona  esterna  della  sostanza  midollare,  ec 
«esso  di  degenerazione  ialina,  descritto  per  la  prima 

quest'  ultimo  autore,  e  poi  in  alcuni  particolari 
Stein.  Anche  Albertoni  e  Pisenti  (I.  e.)  desor: 
tcesBi  degenerativi  osservati  nei  reni  d'animali  avvel 
l'acetone.  Inoltre  nei  miei  preparati  ebbi  campo  di  v 
Ito  di  frequente,  come  l'Àrmanni,  l'Ebstein  ed  il 
ro,  la  dilatazione  delle  capsule  del  Bowman  e  delle 

glomerulo,  anzi  talvolta  gravi  alterazioni  dei  g]om< 

non  diversamente  dagli  autori  menzionati,  come  un 
lato,  non  costante. 

Sulla  genesi  di  questo  processo  prodotto  dall'acetonurii 
Etle  parla  l'Albertoni,  non  mi  sembra  più  opportui 
ino;  a  me  basta  di  avere  dimostrato  cbe  i  processi 
■ativi  riscontrati  nei  miei  operati,  che  ebbero  l'aceto 
albuminuria,  sono  identici  a  quelli  trovati  datl'Albei 
Risenti  nei  loro  animali  avvelenati  coU'acetone,  ed  a  i 
tperti  nei  nostri  conigli  pure  avvelenati  coiraoeton< 


w- 
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infine  identici  a  quelle  alterazioni  descritte   dairArmanni, 
Ebstein  e  Ferrare  nel  coma  diabetico  (acetonico). 


Se  si  paragonano  i  sintomi  presentati  indistintamente  da 
tatti  gli  animali  ai  quali  si  asportò  il  plesso  celiaco,  con 
quelli  che  offrirono  i  conigli  avvelenati  artificialmente  coira- 
cetone,  si  osserva  tra  loro  perfetta  armonia. 

Tu  ambidue  i  casi  alPacetonuria  si  collega  un  rilevante 
dimagramento,  l'abbassarsi  della  temperatura  al  di  sotto  del 
normale  ed  infine  il  rallentamento  della  frequenza  respiratoria. 

Nessun  disturbo  evidente  del  sistema  nervoso  o  del  tratto 
gastro-enterico:  gli  animali  appaiono  sensibilmente  abbattuti. 

La  morte  avviene  sempre  improvvisa  senza  speciali  fenomeni 
premortali. 

La  causa  di  essa  mi  sembra  doversi  cercare  nello  sviluppo 
deiracetone  neirorganismo,  che  ha  per  effetto  Tautointossica- 
zione.  Àiristesso  modo  che  Tacetene  somministrato  per  bocca  o 
per  inalazione  conduce  gli  animali  dopo  un  periodo  di  tempo 
variabile  a  sicura  morte  per  coma  acetonico. 

Forse  in  singoli  casi  si  potrà  attribuire  la  morte  agli  effetti 
della  nefrite  molto  avanzata.  Ma  generalmente  vediamo  gli 
animali  soccombere  in  modo  improvviso,  mentre  Tacetonuria 
persiste  da  alcuni  giorni,  Talbuminuria  è  appena  .incipiente  e 
non  interrotta  la  secrezione  deirorina.  Di  più  Tesame  micro- 
scopico dei  reni  ci  dimostra  quanto  lievi  sieno  le  alterazioni 
di  questi  organi  dove  Talbuminuria  non  fu  molto  grave. 

Se  alcuni  degli  operati  quantunque  da  lungo  aggravati 
dairacetonuria  non  ebbero  a  soccombere,  ma  anzi  cessata 
quest'ultima  —  oolTazione  di  fattori  funzionali  ancora  a  noi 

onosciuti  —  si  ristabilirono  completamente,  si  deve  attri- 

lire  questo  importante  fenomeno  alla  differente  tolleranza 

'dividuale  dell'organismo  per  le  sostanze  tossiche. 

Non  diversamente  dagli  operati,  i  conigli  che  avvelenammo 

m  forti  dosi  d'acetone  si  ristabilirono  perfettamente  appena 


166  Voi.  XIII.  N.  6.  -  A.  LOaTia 

si  desistette  d&l  sommiuistrare  loro  questa  sosta 

questo  rilevato  aaobe  dall'Albertoni  sui  caci. 

Sulla  traccia  di  queste  osservazioni  si  riesce  a  : 
serie  di  fenomeni  non  diversi  da^fU  attuali  cbe  il  L 
—  come  accennai  nella  parte  storica  di  questo  lai 
scrive  nell'unico  cane  sopravvissuto  airesportazìom 
celiaco. 

Fissato  così  il  nesso  di  causalità,  che  indubbian 
tra  l'esportazione  del  plesso  celiaco  e  la  produzioi 
tone  nell'organismo,  mi  si  adacciano  ancora  due 
quesiti.  Il  primo  riguarda  la  spiegazione  fisiologie 
rapporto.  Il  secondo  vuol  decifrata  la  causa  per 
duzione  patologica  dell'acetone  negli  animali,  chi 
alla  propria  resistenza  individuale  non  soccombet 
in  un  dato  momento  a  cessare. 

Premesse  da  un  Iato  le  nostre  deficienti  nozioni 
mazione  dell'acetone  nell'organismo,  dall'altro  Vos 
involge  i  rapporti  del  gran  simpatico  colla  nutri 
ricambio  materiale,  non  è  possibile  dare  fin  d 
soddisfacente  scioglimento  a  questi  due  quesiti  c< 
mente  collegati. 

Per  ciò  cbe  concerne  la  formazione  dell'acetone 
nismo,  Petters  e  Eaulicb  suppongono  che  es 
sua  origine  ad  una  fermentazione  anormale  delli 
nell'intestino. 

Betz  (4S)  crede  che  nasca  nella  cavità  orale.  Gf 
fegato.  Markownikoff  vuole  che  l'acetone  si  fo 
ganismo  da  uno  speciale  fermento  che  chiama  fer 
tonico.  Jaksch  all'incontro  nega  l'esistepza  di  u 
capace  di  mutare  lo  zucchero  in  acetone,  però  an 
nella  fermentazione  d'acido  lattico  dello  zucchero 
abbia  origine  nel  tratto  inferiore  dell'intestino. 

Uà  a  questo  modo,  egli  dice,  non  si  possono  8[ 
alcune  forme  di  aoetonuria.  Egli  ricorda  una  serie 
i  pia  differenti  in  cui  l'acetonuria  si  manifesta  co 
senza  che  nell'intestino  vi  sia  né  traccia  di  acetoi 


'^ 
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razioni  aDatomiche  atte  a  costituirne  un  indizio  indiretto. 
Gosichè  come  riepilogo  di  una  serie  di  ricerche  egli  conclude 
che  assai  di  frequente  Tacetone  si  formi  neirorganismo  per 
ossidazione  di  corpi  albuminati:  e  che  in  generale  la  forma- 
zione -deiracetone  non  abbia  luogo  in  organi  speciali  ma  bensì 
dovunque  si  decompongono  gli  albuminati.  Anche  Ouckel- 
berg  (49)  è  in  parte  dello  stesso  parere.  E  Rosenfeld  (50) 
sostiene  a  sua  volta  che  Tacetone  si  sviluppa  a  spese  degli 
albuminati. 

Da  questa  breve  esposizione  si  scorge  quanto  sia  ancora 
oscura  Torigine  deiracetone.  Se  tuttavia  si  considera  Faceto- 
nuria  come  una  malattia  del  ricambio  materiale,  la  sua  causa 
resta  ancora  più  oscura  in  quelle  affezioni  nervose  leggere 
alle  quali  manca  il  substrato  di  lesioni  anatomiche.  È  preci- 
samente questo  il  punto,  che  a  noi  deve  interessare  mag- 
giormente. 

Purtroppo  però  ben  poco  sappiamo  sul  meccanismo  mediante 
il  quale  le  varie  lesioni  del  sistema  nervoso  producono  veri 
disturbi  nella  nutrizione»  a  meno  che  non  si  tratti  di  disturbi 
del  tutto  specifici.  Forse  le  scoperte  che  Tavvenire  ci  riserba 
in  quest^ultimo  senso  varranno  a  gettare  qualche  luce  sul 
problema. 

Frattanto  è  innegabile,  che  al  plesso  celiaco,  che  abbraccia 
del  resto  una  massa  nervosa  non  tanto  indifferente,  si  deve 
attribuire,  in  base  agli  attuali  esperimenti,  un'importante  fun- 
zione sul  ricambio. 

É  tuttavia  probabile  che,  negli  animali  sopravvissuti,  si 
debba  inferire  Fattività  di  altri  elementi  nervosi  sussidiari 
fin'ora sconosciuti,  che  si  sostituirebbero  al  plesso  celiaco.  Tut- 
tavia prima  di  formulare  unMpotesi  sui  due  quesiti ,  da  me 
posti  più  sopra,  credo  necessario  di  studiare:  prima  gli  ef- 
Mtiche  seguono  dAV eccitamento  del  plesso  celiaco  ;  secondo, 
per  avventura  anche  lesioni  d'altre  formazioni  nervose,  spe- 

almente  del  gran  simpatico,  possono  determinare  un'aceto- 
aria,  sia  pure  transitoria  e  non  letale. 

Sarà  il  compito  di  esperimenti   in  parte  incominciati,  in 


V. 
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parte  da  istituirsi  più  tardi,  di  contribuire  al  risolvimento  di 
questa  questione ,  che  tocca  cosi  da  vicino  da  un  canto  la 
gfenesi  dei  processi  patologici  del  ricambio  materiale,  dall'altro 
i  rapporti  esistenti  fisiologicamente  tra  quest'ultimo  ed  il  gran 
simpatico. 

RIASSUNTO. 

L'esportazione  del  plesso  celiaco,  nei  conigli  e  nei  cani  ese- 
guita con  ogni  precauzione  a  fine  di  non  produrre  nelle  vi- 
scere addominali  lesioni  estranee  di  qualsiasi  natura,  ci  dà  i 
seguenti  risultati: 

1*"  All'opposto  di  quello  che  comunemente  si  ammette  in 
base  a  pochi  ed  insufilcienti  sperimenti,  la  mancanza  del  plesso 
non  reca  alcuna  alterazione  funzionale,  per  lo  meno  grossolana, 
del  tubo  gastro-enterico.  L'appetito  è  conservato;  le  feci  hanno 
il  solito  aspetto. 

2*"  Parecchie  ore  dopo  l'esportazione  di  quest'organo  si 
scopre  spesso,  se  non  sempre,  una  glucosuria  transitoria,  che 
scompare  al  più  tardi  dopo  due  giorni.  Non  si  ebbe  mai  la 
consecutiva  atrofia  del  pancreas.  Non  regge  adunque  la  teoria 
di  Munk  e  Klebs,  secondo  la  quale  le  lesioni  del  plesso  pro- 
ducono da  un  lato  il  diabete  mellito,  dall'altro  atrofia  del 
pancreas. 

3"*  Il  fenomeno  costante,  conseguenza  necessaria  dell'espor- 
tazione del  plesso,  il  quale  appare  nei  primi  giorni  talvolta 
assieme  alla  mellituria,  ma  spesse  volte  anche  senza  di  essa, 
è  l'acetonuria,  accompagnata  dal  progressivo  dimagramento, 
da  abbassamento  di  temperatura  al  di  sotto  del  normale  ed 
infine  dal  rallentamento  della  respirazione. 

È  questa  la  prima  volta  che  si  osserva  siigli  animali  una 
provocata  acetonuria  sperimentale. 

4®  All'acetonuria  che  persiste  a  lungo,  spesso  fino  alla 
morte  dell'animale,  segue,  salvo  rare  eccezioni,  dopo  un  pe- 
riodo che  può  variare  di  alcuni  giorni,  l'albuminuria  quale 
efi^etto  secondario  di  quella.  . 
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b"*  Anche  i  pochi  animali,  che  sopravvivono  airesporta- 
zione  del  plesso  non  mancano  di  offrire  questi  sintomi.  Ges- 
sata Tacetonuria  e  qualora  si  sia  presentata  anche  la  conse- 
catiya  albiiminuria,  essi  si  ristabiliscono  completamente  ;  in 
capo  a  poche  settimane  riacquistano  il  peso  primitivo.  Questi 
fatti  dimostrano  che  il  plesso  celiaco  non  è  assolutamente  in- 
dispensabile alla  vita,  e  che  la  funzione  di  quest'organo  può 
successivamente  venire  sostituita  da  altre  formazioni  del  si- 
stema nervoso. 

6**  La  morte  avviene  improvvisa  per  coma  acetonico  senza 
evidenti  fenomeni  premortali  e  dopo  un  periodo  di  tempo,  che 
può  variare  anche  di  settimane,  a  seconda  e  della  durata  del- 
raoetonoria  e  della  tolleranza  individuale  deirorganismo  per 
questa  sostanza  tossica. 

7*  Le  uniche  alterazioni  anatomiche  consecutive  a  questo 
stato,  hanno  sede  nei  reni  e  sono  identiche  ai  processi  dege- 
nerativi descritti  dapprima  dairArmanni  poi  dall'Ebstein 
ed  altri  ancora,  in  persone,  che  presentarono  acetonuria  e  mo- 
rirono per  coma  diabetico. 

8^  Se  si  paragonano  i  fenomeni,  che  dimostrano  gli  animali 
avvelenati  coiracetone  somministrato  per  bocca  o  per  inala- 
zione, con  quelli  osservati  nei  cani  e  nei  conigli  da  me  operati, 
si  trova  una  perfetta  armonia  delle  alterazioni  istologiche  re- 
nali nei  due  rispettivi  reperti,  vale  a  dire,  che  anche  nei  primi 
8i  riscontra  un  quadro  afbtto  simile  a  quello  descritto  dal- 
TAlbertoni  e  Risenti. 

9«  Date  le  scarse  ed  incerte  nozioni  che  stanno  a  nostra 

* 

disposizione  sulla  formazione  deiracetone  nell'organismo  in 
ista^to  fisiologico  ed  in  quello  patologico,  specie  nelle  malattie 
del  sistema  nervoso,  non  sembra  per  ora  possibile  stabilire 
un'ipotesi  fondata  a  spiegazione  del  nesso  causatico,  che  col- 
''"^  lo  sviluppo  dell'acetonuria  con  la  deficienza  del  plesso 
iaco. 

^rà  il  compito  di  una  ulteriore  pubblicazione   il   riferire 

ile  alterazioni  funzionali  ed  organiche  che  si  riscontrano 

seguito  all'eccitamento  del  plesso  celiaco;  e  spetterà  ad 
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ulteriori  ricerche  di  dimostrare,  se  le  lesici 
del  simpatico,  possono  produrre  aoetonuris,  t 
sitoria,  come  pure  dì  verificare  se  e  qu 
sussidiari  possono  per  avventura  sostituì: 
plesso  celìaco. 
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(Tav.  HI) 


Nel  primo  mio  lavoro  •  SulVinfezione  malarica  • ,  lavoro  fin 
dal  novembre  1885  comunicato  in  riassunto  alla  R.  Accademia 
di  Medicina  di  Torino  (1)  e  pubblicato  di  poi  Jn  esteso  da 
questo  Archivio  (2),  per  la  prima  volta  io  ho  richiamato  Tat- 
tensione  degli  osservatori  sul  regolare  ciclo  evolutivo  dei  pa- 
rassiti malarici  e  sulla  corrispondenza  di  tale  ciclo  colla  suc- 
cessione periodica  degli  accessi  febbrili. 

E  precisamente,  in  base  ad  un  numero  considerevole  di  os- 
servazioni (3)  (dopo  aver  confermato  i  precedenti  reperti  di 


(1)  Sedata  del  20  novembre  1885.  Qiomale  della  R.  Accademia  di 

"Hcina  di  Tarino,  voi.  XXXHI,  1885,  pag.  734.    .   '»  vLV   r 

!)  Archivio  per  le  Scienti  e  med*,  voi.  X^  Torino  1886. 

>}  I  caai  a  cui  rìferiyanei  le  osser?azioni  dì  allora  ammontavano  a  40  ; 

salgono  a  parecchie  centinaia.  Se  in  due  dei  primissimi  casi  clinica* 

ate  ritenuti  di  malaria  ebbi  reperto  negativo,  posso  ora  con  sicurezza 

e  che  quel  casi  o  non  erano  malarici,  oppure,  più  probabilmente,  che 

essi  Tosservazione  non  ò  stata  abbastanza  insistente.  In  tutti  i  casi 
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Laveran,  di  Bichard  e  dì  Marchiafav 
modo  di  presentarsi  dell'adente  della  malaria 
endoglobulare  dello  stesso  e  sulla  costanza 
quei  reperti  e  dato  conto  della  proporzionale 
singole  forme),  prendendo  particolarmente  in  e 
oasi  tipici  di  febbre  intermittente  quartana,  i 
molte  fra  le  diverse  forme  da  alcuni  descritte 
reperti  della  malaria,  ei  succedono  invece  c< 
minata  e  costante,  in  quanto  che  i  parassiti  si  i 
datamente  entro  i  globuli  rossi,  passando  dall 
ameboidi  non  pigmentale,  alle  forme  pigmental 
greseivamente  si  ingrossano  appropriandosi  I 
bulare,  fino  a  che,  toccata  una  certa  isse  ev 
incontro  ad  una  serie  di  metamorfosi  carattei 
aspetto  e  nella  loro  successione,  il  cui  risul 
segmentazione,  la  quale  accade  in  corrisponden 
dell'inizio  della  febbre. 

Nello  stesso  lavoro  io  rilevava  come,  per  efi 
cesso  segmentativo,  hanno  origine  nuove  gei 
Tassiti,  i  quali,  invadendo  altri  globuli  rossi  < 
il  ciclo,  portano  seco  altri  successivi  accessi,  n 
terminale  di  melanina  derivante  dalla  distru: 
globina  e  rimasto  libero  pel  fatto  della  segm( 
alla  sua  volta  distrutto  —  almeno  in  prevalen: 
del  fagocitismo,  dagli  elementi  contrattili  de) 
tante  (globuli  bianchi)  o  del  parenchima  di 
(milza,  fegato,  ecc.). 

Riferendomi  poi  alle  contingenze  diagnostic 
mostravo  che,  come  dalla  presenza  delle  fom 
<>egmentazione  sì  può  pronosticare  la  vicina  ii 
iccesso  febbrile,  così  tenendo  conto  delle  div( 


lUCceuÌTi,  eBamÌDati  ooa  maggiore  esperìoDia  e  eoa  mi 
lOD  ebbi  mai  un  reperto  negatilo.  Quando  in  qualche 
I  m«  preaentato  come  maiolico,  non  è  stato  poasibila 
«ppreten tante  d«gli  agenti  malarici,  il  decorso  snccei 
!h«  in  qael  caso  trattavaai  di  altra  affetione. 
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lappo  dei  parassiti,  è  possibile  pronosticare  Teventuale  insor- 
genza di  un  accesso  fra  uno,  oppure  fra  due  giorni  e  perfino 
se  in  quell'organismo  stieno  elaborandosi  le  condizioni  per  un 
solo  accesso  (quartana  semplice),  oppure  per  due  (quartana 
doppia)  o  per  tre  (quartana  triplicata  ^  alcune  forme  di  quo- 
tidiana) che  si  succederanno  ad  uq  giorno  di  distanza  ed 
sDche  in  modo  non  regolato  dalla  successione  dei  giorni  (ta- 
lune febbri  intermittenti  a  tipo  irregolare).  Tutto  ciò  in  base 
al  solo  esame  del  sangue. 

Come  sia  possibile  una  così  precisa  determinazione  di  leggi, 
facilmente  si  comprende,  quando  si  consideri  il  fatto  sul  quale 
ho  particolarmente  insistito  in  quel  mio  lavoro,  e  cioè  che  i 
singoli  accessi  febbrili  sono  in  rapporto  collo  sviluppo  di  una 
generazione  di  parassiti  malarici;  verificandosi  che  le  quar- 
tane semplici  sono  determinate  da  una  generazione  unica  di 
parassiti,  che  si  sviluppano  contemporaneamente  nel  periodo 
di  tre  giorni,  mentre  le  quartane  doppie  e  le  triplicate  (quoti- 
diana) sono  in  rapporto  col  ciclo  evolutivo  rispettivamente  di 
due  0  tre  generazioni,  che  maturano  successivamente  con  un 
giorno  di  intervallo  tra  Tuna  e  Taltra.  É  superfluo  il  dire  che 
le  intermittenti  irregolari  sono  in  rapporto  collo  sviluppo  di 
parecchie  generazioni  che  compiono  la  loro  evoluzione  a  poca 
distanza  fra  loro  e  senza  quel  procedimento  e  quella  matura- 
zione contemporanea  e  nettamente  delimitata  delle  singole 
forme,  che  si  ha  nei  casi  tipici. 

Fin  d'allora,  rilevando  Tinglobazione  delle  masse  pigmentali 
da  parte  dei  globuli  bianchi  e  la  distruzione  di  esse  colle 
norme  del  fagocitismo,  ho  accennato  alla  legge  colla  quale 
tale  processo  comparisce ,  sia  in  corrispondenza  dei  singoli 
accessi  (dairacme  della  febbre  fino  alla  defervescenza),  sia 
riguardo  alFandamento  deirinfezione  (periodo  di  graduale 
azione  deirinfezione,  nei  casi  che  tendono  a  guarire  spon- 
>eamente) . 


Q  quello  stesso  lavoro  io  affermavo  che  i  fatti  qui  accennati 
u  rappresentano  una  legge  generale  comprendente  tutte  le 


»       '    t 
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febbri  intermittenti  malariche,  affermavo,  anzi,  che  i  fatti 
stessi  non  esprimono  che  una  legge  speciale,  cioè  soltanto  re- 
lativa alla  quartana  e  sue  combinazioni. 

Riguardo  alla  terzana,  cosi  testualmente  io  mi  esprimevo: 
€  si  può  dire  a  priori  che  il  parassita  rappresentante  Vin- 
fezione  malarica  deve  avere  un  ciclo  di  sviluppo  diverso  da 
quello  della  quartana  e  sue  combinazioni  > .  Questa  sapposi- 
zione si  presentava  ovvia  in  base  alla  riflessione  che,  com- 
piendo il  microrganismo  della  quartana  il  suo  ciclo  di  sviluppo 
in  tre  giorni,  con  nessuna  combinazione  di  maturazione  si  può 
avere  un  accesso  a  giorni  alterni. 


Sei  mesi  dopo,  in  altra  comunicazione  •  Ancora  sulVinfe- 
zione  malarica  ■  fatta  in  riassunto  alla  Società  Medico-Chi- 
rurgica di  Pavia  (seduta  del  5  giugno  1886)  (1),  ho  preso  per 
punto  di  partenza  la  supposizione  sopra  accennata  circa  il 
ciclo  biologico  dei  parassiti  malarici  nella  terzana,  e^  in  base 
ad  alcune  osservazioni  di  febbre  terzana  tipica,  confermando 
ripotesi  avanzata,  io  stabiliva  resistenza  di  un*  altra  legge 
speciale,  vale  a  dire  che  nella  terzana  i  parassiti  endoglobu- 
lari  compiono  il  loro  ciclo  evolutivo  in  due  giorni,  ed  accen- 
nava alle  principali  caratteristiche  morfologiche  e  biologiche 
di  questa  seconda  varietà  di  parassiti  malarici. 


Nel  periodo  decorso,  avendo  raccolto  un  numero  considere- 
vole di  casi  di  terzana,  tanto  semplici  quanto  complicati  in 
diversa  guisa,  ho  potuto  non  soltanto  confermare  quanto  avevo 
esposto  in  quella  comunicazione  riassuntiva,  ma  anche  acqui- 
stare la  conoscenza  di  nuovi  particolari.  Per  ciò  credo  conve- 
niente ritornare  sull'argomento  colla  presente  nota. 

E  poiché  i  risultati  di  queste  nuove  osservazioni  sono  stati 
concordi,  mi  credo  autorizzato  ad  attribuire  alle  conclusioni 


(I)  G.  Golgi,  €  Ancora  suirinfezione  malarica»  [Gazzetta  degli  Ospe- 
dali^ n®  53,  1886,  con  figure  in  xincotipia  intercalate  nei  testo}. 
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tratte  il  sig^oificato  di  altrettante  leggìi  parziali  ohe  metto  a 
fianco  di  quelle,  concernenti  la  quartana,  per  mio  conto  ormai 
convalidate  da  lunga  esperienza. 

Per  le  conoscenze  che  ogni  giorno  più  vanno  assodandosi, 
rinfezìone  malarica,  in  qualsiasi  periodo  dello  svolgimento  dei 
processi  che  la  caratterizzano,  si  riconosce  per  la  presenza 
nel  sangue  di  ben  caratteristiche  forme,  le  quali  in  preva- 
lenza si  annidano  entro  i  globuli  rossi,  ivi  compieudo  il  loro 
ciclo  evolutivo  (1).  Nella  terzana  il  processo  patogenico  cor- 
risponde con  esattezza  alla  legge  generale  concernente  le  forme 
tipiche,  e  cioè  anche  in  essa  l'agente  morboso  è  rappresentato 
da  organismi  ameboidi,  i  quali,  invadendo  i  globuli  rossi,  entro 
questi  gradualmente  si  sviluppano,  presentando  certe  fasi  evo- 
lutive  che  succedonsi  con  legge  invariabile  di  tempo  e  mo- 
dalità. 

Il  parassita  ameboide  della  terzana,  mentre  deve  pur  dirsi 
essenzialmente  corrispondente  a  quello  della  quartana  (del  cui 
ciclo  evolutivo  nella  sopracitata  memoria  io  mi  sono  partico- 
larmente occupato),  offre  in  pari  tempo  note  biologiche  e  mor- 
fologiche tanto  speciali  e  caratteristiche,  che  un  esperto  osser- 
vatore può  stabilirne  con  sicurezza  la  diagnosi  differenziale. 
Avvenuta  Tinfezione  e  stabilitasi  la  tipica  forma  clinica 
della  febbre  terzana,  anche  in  essa,  come  nella  quartana,  la 
verifica  di  un  caratteristico  reperto  —  tale  da  permettere  con 


(1)  Ho  detto  in  prevalenza,  perchè  riguardo  a  talnae  forme  che  soglionsi 
trovare  libere  entro  il  plasma  (le  cosi  dette  semilune  di  Laveran),  non 
potendosi  ritenere  accertato  il  loro  sviluppo  da  forme  endoglobulari  (*), 
eredo  che  per  ora  convenga  considerare  le  forme  medesime  separatamente^ 
taato  più  che  esse,  pur  essendo  caratteristiche  dell'infesione  malarica,  non 
corrispondono  aUe  febbri  malariche  tipiche,  ma  di  solito  invece  trovansi 
Delle  febbri  irregolari.  Aggiungasi  che  la  loro  biologia  è  sicuramente  di- 
*')r8a  da  quella  delle  altre  forme  aventi  in  modo  accertato  uno  sviluppo 

idoglobulare. 


(*)  Da  una  recente  comunicazione  dei  professori  Celli  e  Ouarnieri, 
Blla  quale  vengo  ora  a  conoscenza,  apprendo  che  questi  osservatori  hanno 
Dtuto  accertare  la  derivazione  endogtobulare  anche  delle  semilune  {Ri- 
orma  Medica y  N.  236,  1888).  Ad  ogni  modo  tale  verifica  non  distrugge 
l  motivo  della  mia  restrizione. 
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precisione  la  diagnosi  non  soltanto  di  infezione  malarica,  ma 
anche  della  speciale  forma  clinica  —  deve  potersi  fare  costan- 
temente ed  in  qualsiasi  fase  deirandamento  della  malattia,  e 
cioè:  non  meno  nei  periodi  deirapiressìa  che  in  quelli  di  feb- 
bre e  durante  le  diverse  fasi  di  questa;  non  meno  nelle  ore 
immediatamente  precedenti,  che  in  quelle  seguenti  agli  ac-^ 
cessi  (1).  Se  non  che,  durante  questi  diversi  periodi,  il  reperto, 
lungi  dairessere  invariabile,  presenta  continue  modificazioni 
le  quali,  come  già  ho  notato,  si  succedono  gradualmente  e 
con  invariabile  legge  di  tempo  e  di  modo.  Ed  è  appunto  da 
questa  costante  e  caratteristica  successione  di  modificazioni 
che  derivano  ì  criterii  per  una  sorprendente  precisione  di  giù- 
dizt  preventivi  oltre  che  sulla  forma  clinica,  anche  sul  numero 
di  ore  decorse  dalla  febbre,  sul  giorno  del  nuovo  accesso,  sulla 
mancanza  di  poche  o  molte  ore  dallMnsorgenza  di  questo,  ecc. 
Sarà  facile  acquistare  unMdea  sintetica  della  successione 
di  forme  che  devono  presentarsi  al  nostro  occhio  esaminando 
metodicamente,  a  distanza  di  alcune  ore,  il  sangue  di  un 
ammalato  affetto  da  terzana  tipica  e  regolare  (volendo  con- 
siderare per  primo  il  caso  più  semplice),  quando  si  consideri 
che  entro  il  periodo  decorrente  da  un  accesso  alfaltro,  quindi 
(poiché  trattasi  di  terzana)  entro  due  giorni,  il  parassita 
dalla  sua  forma  primitiva  di  corpo  ameboide  (cosi  detto  pla- 
smodio) non  pigmentato,  deve  gradualmente,  appropriandosi 
la  sostanza  globulare  e  trasformando  Temoglobina  in  mela- 
nina, attraversare  le  diverse  fasi  di  corpo  ameboide  pigmen- 
tato,  fino  a  raggiungere  la  &se  di  segmentazione  {coincidente 
coirinizio  della  febbre)  da  cui  traggono  origine  altri  piccoli 
corpi  ameboidi  destinati  ad  annidarsi  entro  altri  globuli  rossi 
per  ricominciare  il  ciclo.  —  Pertanto,  salvo  le  differenze  che 
dovrò  menzionare  in  seguito,  trattasi  essenzialmente  di  una 


(I)  Riguardo  ai  periodi  di  febbre  sviluppata  ed  alle  ore  che  immedia- 
tamente seguono  agli  accessi^  dovrebbersi  fare  alcune  riserve  (questo  es- 
sendo il  periodo  nel  quale,  se  trattasi  di  forma  tipica  netta,  il  reperto 
può  essere  negativo)  e  dare  alcune  spiegazioni  circa  la  forma  del  i*eperto, 
ma  tali  note  insulteranno  dairolteriore  esposizione  di  questi  studi. 
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riproduzione  del  quadro  di  cui  ho  fatto  particolareggiata  de- 
scrisione  occupandomi  del  ciclo  evolutivo  del  parassita  della 
quartana.  Per  dare  unMdea  del  processo,  più  che  la  descri- 
zione, potranno  valere  alcune  figure  riproducenti  le  fasi  prin- 
cipali dello  sviluppo.  Ad  ogni  modo  non  sarà  inutile  che  in 
proposito  io  trascriva  qualcuna  delle  mie  note. 

Nello  sviluppo  dei  parassiti  ameboidi  della  terzana  si  pos- 
sono distinguere  tre  fasi,  notandosi  però  che  una  distinzione 
spiccata  v'ha  soltanto  per  Tultima,  mentre  fra  le  due  prime 
s'osserva  un  graduale  passaggio. 


1*  Fàsb.  —  Se,  ad  esempio,  noi  esaminiamo  il  sangue  di  un 
ammalato  di  febbre  terzana  il  quale  abbia  avuto  raocesso  feb- 
brile da  poche  ore  (dato  che  Taccesso  insorto  nelle  prime  ore 
del  mattino  sia  finito  verso  mezzogiorno,  potremmo  supporre 
che  Tesame  sia  fatto  nelle  ore  del  pomeriggio  :  dalle  due  fino 
a  sera),  quale  rappresentante  deirinfezione  malarica  devonsi 
trovare  (I)  dei  globuli  rossi  contenenti  i  noti  corpicoiuoli  pro- 
toplasmatici  (così  detti  plasmodi  di  M archi af ava  e  Celli) 
aventi  le  minime  dimensioni  sotto  le  quali  soglionsi  presentare 
(diametro  di  circa  un  quarto  o  un  quinto  di  globulo  rosso). 
Detti  corpicciuoll  hanno  contorni  poco  marcati  rispetto  alla 
sostanza  globulare  entro  la  quale  sono  contenuti,  da  cui  ad 
ogni  modo  si  differenziano  pel  colore  bianchiccio  o  per  certa 
speciale  rifrangenza  e  sopratutto  pei  movimenti  di  carattere 
ameboideo,  per  effetto  dei  quali  possono  presentarsi  sotto  le 
forme  più  svariate.  Questa  contrattilità  può  dirsi  il  carattere 
che  più  particolarmente  richiama  la  nostra  attenzione  e  merita 
di  essere  rilevato  come  il  carattere  medesimo  sia  di  gran  lunga 
più  spiccato  —  in  rapporto  alla  vivacità  dei  movimenti  —  nelle 
forme  ameboidi  della  terzana,  che  in  quelle  della  quartana; 
i,  come  preciserò  in  seguito,  in  ciò  noi  possiamo  ravvisare 
*a  delle  note  differenziali  tra  queste  e  quelle. 


1)  Faccio  qui  asti*azioae  degli  eventuali  elementi  fagocitarii  che  in 
sto  perìodo  possono  ancora  con  certa  facilità  riscontrarsi. 


180  Voi,  XIU.  N.  7.  —  e.  ooLOi 

Id  quedto  perìodo  ì  parassiti  ameboidi  endogl 
terzana  o  sono  affatto  sprovvisti  di  pigmento  o 
tengt)oo  che  pochissime  granulazioDi. 

Ho  detto  che  ì  movimenti  ameboidi  costituj» 
più  marcata  dei  corpi  proto  pi  asmatici  eudo  globi 
appena  le  condizioDi  dell'ambiente  sieno  adatte 
noD  è  necessario  per  ciò  di  ricorrere  agli  appare< 
dameato  dej  preparati),  essi  ai  effettuano  in  mod< 
da  rendere  assai  difficile  il  sorprendere  le  diver: 
il  parassita  va  assumendo. 

La  piccola  massa  protoplasmatìca,  che  rappres 
sita,  manda  sottili  propaggini  ramificate  in  o| 
(vedi  Sg.  2,  3, 4^),  le  quali  propaggini  spingons 
fino  alla  periferia  del  globulo,  donde  retraggonsi, 
propaggini  emergono  da  altri  punti  del  corpo  pr< 
e  vanno  solcando  il  globulo  in  altre  direzioni. 

Da  questo  svolgimento  di  propaggini  noe  di 
quasi  l'apparenza  di  un  irregolare  sistema  di  t 
suddividono  la  sostanza  globulare,  delle  quali  tri 
doni  qualche  volta  sfugge  persino  la  connessici] 

Tale  vivace  mobilità  si  osserva  acche  nelle  f 
di  una  discreta  quantità  dì  granuli  pigmentali 
alquanto  pifi  inoltrato),  notasi,  anzi,  che  questi  u 
ad  accumularsi  verso  le  estremità  di  solito  lievei 
sate  degli  pseudopodi.  Si  riferiscono  a  queste  fon 
0  trabecolari,  con  estremità  Ingrossate  degli  pseu 
in  cui  sì  ha  l'apparenza  ohe  nel  globulo  esìstano  p 
pigmentati;  a  dare  la  quale  apparenza  naturale 
buisce  anche  il  diverso  livello  in  cui  si  trovano 
di  congiunzione  tra  le  singole  parti  del  parass 
non  è  esclusa  la  possibilità  che  entro  lo  stesso  g 
annidati  due  o  tre  parassiti,  ma  questo  catto  è  < 
di  gran  lunga  più  raro  di  quanto  il  detto  modo  d 
tenderebbe  a  far  credere. 

Questo  primo  è  il  periodo  nel  quale  ì  globuli 
nati  meno  facilmente  possono  essere  scoperti  in 
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altri  ;  tuttavia  la  ricerca  può  essere  aiutata  dal  fatto  che  gli 
stessi  globuli  invasi  offrono  meno  spiccata  la  tendenza  a  i^g- 
grinzarsi  e,  nel  campo  microscopico,  più  facilmente  presen- 
tansi  di  fronte  in  forma  di  regolari  dischi  tondeggianti,  che 
si  direbbero  alquanto  più  grandi  rispetto  alla  maggioranza 
degli  altri  globuli. 

2*  Fàsb.  —  Se  i  fatti  fin  qui  descritti  caratterizzano  in  certo 
modo  la  prima  fase  dello  sviluppo  dei  parassiti  della  terzana, 
possiamo  riferire  ad  una  seconda  fase  tutte  le  modificazioni 
che  svolgonsi  durante  il  giorno  che  si  interpone  (2^  giornata 
di  sviluppo)  fra  due  accessi  febbrili.  In  questo  periodo  i  corpi 
ameboidi  presentansi  notevolmente  ingranditi,  così  da  occu- 
pare circa  metà  o  due  terzi  del  corpo  globulare,  hanno  acqui- 
stato contorni  più  spiccati,  contengono  più  abbondante  pig- 
mento, mentre  invece  sono  divenuti  molto  meno  vivaci  i 
movimenti  ameboidi:  notasi  tuttavia  una  contrattilità  mQlto 
maggiore  che  nelle  forme  ameboidi  delia  quartana  ad  un 
corrispondente  periodo  di  sviluppo.  Anche  quando  il  movimento 
non  si  fa  palese  per  mutamenti  di  forma  dei  contorni,  se  ne 
può  verificare  l'esistenza  per  le  trasposizioni  e  mutamenti 
i'^gregBZìoue  dei  granuli  pigmentali. 

Una  delle  particolarità  più  caratteristiche  dei  parassiti  ma- 
larici della  terzana,  particolarmente  riferentesi  ai  loro  rapporti 
colla  sostanza  del  globulo  rosso,  è  la  grande  rapidità  con  cui, 
per  la  trasformazione  deiremoglobina  in  melanina,  ha  luogo 
Io  scoloramento  della  sostanza  globulare  medesima.  Già  nelle 
ore  mattutine  del  giorno  di  perfetta  apiressia ,  i  corpuscoli 
rossi  ospitanti  un  parassita,  si  differenziano  dagli  altri  pel 
considerevole  pallore  della  sostanza  globulare  relativa,  il  qual 
pallore,  per  la  progressiva  distruzione  deiremoglobina,  va 
rapidamente  aumentando  fino  a  ohe,  in  precedenza  di  alcune 
dalla  febbre,  la  sostanza  globulare  si  presenta  in  forma 
an'areola  cosi  pallida,  che  appena  può  essere  distinta;  in 
uni  casi,  anzi,  tale  areola  può  essere  soltanto  quasi  indovi- 
a  per  una  linea  pallidissima  che  segna  i  confini  dello  stroma 
ìbulare.  Del  resto  raramente  accade  che  il  parassita  ame- 
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boide  nel  graduale  acoreecimento  verificantesi  nel  periodo  com- 
pre'so  fra  due  accessi,  sorpassi  il  diametro  di  */,  o  ^/^  del  glo- 
bulo rosso  oapitaute. 

3"  Fase.  —  A  questo  punto  dello  sviluppo  si  passa  in  quello 
che  potrebbesi  chiamare  terza  fase,  nella  quale  si  svolgono  le 
diverse  trasformazioni  che  mettono  capo  alla  segmentazione 
e  quindi  alla  produzione  di  nuove  generazioni  parassitarie. 
Queste  trasformazioni,  in  parte  sono  afihtto  nuove,  in  parte, 
precedentemente  iniziate  ma  non  appariscenti ,  vanno  facen- 
dosi palesi. 

É  superfluo  il  dire  che  anche  nella  terzana  la  segmentazione 
coincide  coli 'insorgenza  dell'accesso,  quantunque  —  s'intende 
—  non  entro  limiti  rigorosamente  determinati  ;  ciò  che  di  leg- 
geri ai  comprende,  quando  si  consideri  che  nel  sangue  i  pa- 
rassiti endoglobulari  difficilmente  trovansi  al  preciso  livello 
di  sviluppo  :  nella  maggioranza  dei  casi,  anche  se  clinicamente 
abbastanza  regolari,  lo  sviluppo  accade  con  qualche  dislivello, 
p.  es.  1-2-3  ore. 

Riguardo  alla  coincidenza  della  maturazione  e  segmentazione 
dei  parassiti  coll'iusorgenza  degli  accessi,  riferendomi  ad  una 
serie  di  osservazioni,  parmi  meritevole  di  essere  notato,  che 
negli  accessi  forti  (i  quali  sempre  corrispondono  alla  presenza 
di  abbondanti  forme  parassitarie),  la  segmentazione  incomin- 
ciando poco  prima  dell'inìzio  della  febbre  (it  qual  inizio  è  cosa 
ben  diversa  dal  brivido)  (1)  si  protrae  per  1-2  ore  di  febbre  svi- 


(1)  GrroQ«MBente  Jaccoud,  ìd  nii«  recaate  pabblicaiione  (I7man  m^- 
dieaU,  a.  4,  1889),  aiieriscA  essere  generale  credeaia  chs  gli  acceaal  di 
febbre  intermitteote  ìacomiiiciDO  col  brivido.  Fin  dal  primo  mio  lavoro 
«  Sull'infezione  malarica  t  citato  in  principio  di  questo  scritto,  batan- 
domi  aopra  una  serie  di  osBervazioni,  io  ho  esplicitamente  rilevato  il  fatto 
f  della  lunga  precedenza  della  temperatura  febbrile  alla  comparsa  del  bri- 
vido ».—  Ho  ami  precisato  che  nei  casi  da  me  oBserTati  la  pracedeni' 
della  temperatura  febbrile  fu  da  '/i  °'^^  a  3  ore  e  Vi  «  <^«  1*  compara 
del  brivido  negli  ateisi  miei  casi  ebbe  luogo  quando  la  temperatura  aieel 
lare  era  aalita  a  38.9;  39.5  e  perfino  40  C.  (pag.  18  dall'eatratto  a  ìSt 
del  voi.  X  dell'ArcAlcta  par  It  Scienzi  med.].  Dal  reato  ohe  l'elevasionc 
termica  cominci  •  un  po'  prima  della  comparsa  del  brivido  >  ò  ben  rile- 
vato anche  da  Laveran,  il  quale,  ansi,  in  proposito  ricorda  le  rieerebe 
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lappata;  negli  accessi  lievi  invece  la  segmentazione  pare  si 
compia  in  precedenza.  —  Tale  rimarco  corrisponde  a  quanto 
si  osserva  anche  nella  quartana. 

Nella  terzana  il  processo  di  segmentazione  si  effettua  con 
modalità  diverse  rispetto  a  quanto  si  osserva  nella  quartana, 
e  le  differenze  sono  cosi  spiccate,  che,  almeno  di  regola,  il 
trovare  talune  forme  piuttosto  che  altre,  può  bastare  per  la 
diagnosi  differenziale  fra  le  due  forme  cliniche  di  febbre  in- 
termittente. —  Inoltre,  mentre  nella  quartana  le  variazioni 
della  forma  tipica  da  me  descritta  e  disegnata  sono  assoluta- 
mente eccezionali,  nella  terzana  invece  si  hanno  diverse  ma- 
niere di  segmentazione.  Finora  nella  terzana  ho  potuto  con- 
statare due  maniere  di  segmentazione,  un  po'  diverse  Tuna 
dalPaltra,  ed  inclino  ad  ammetterne  una  terza,  sebbene  non 
sia  riescito  a  verificarla  con  un'  evidenza  che  mi  autorizzi  a 
descriverla  come  vero  processo  di  segmentazione. 

1'  Maniera  di  segmentazione.  —  Le  diverse  fasi  della  prima 
maniera  sono  riprodotte  nelle  qui  annesse  figure  11,  12,  13, 
14;  esse  succedonsi  con  notevole  rapidità,  e  qualora  il  sangue 
venga  raccolto  nell'adatto  periodo  (principio  della  febbre), 
non  è  difficile  assistere  al  loro  svolgimento  nel  campo  micro- 
scopico. 

Ecco  come  si  svolge  il  processo:  avvenuta  la  graduale  ri- 
duzione del  pigmento  verso  il  centro  del  corpo  pigmentato 
che  costituisce  il  parassita,  nella  parte  periferica  del  medesimo 
si  accenna  un  certo  differenziamento  di  sostanza,  differenzia- 
mento che  si  appalesa  in  forma  di  un  anello  contornante  il 
corpo:  in  tale  anello  presto  compariscono  delle  incerte  strie 
divisorie  radiate,  ohe,  di  mano  in  mano  accentuandosi,  se- 
gnano una  suddivisione  deiranello  in  numerose  particelle  di 


pabblicate  fin  dal  1839  da  Gavarret.  —  Del  pari  erroneamente  Jaccoud 
nttribuiace  a  me  di  aver  collocato  fra  i  mixomiceti  il  parassita  ameboide 
della  malaria.  Tale  posizione  sistematica  al  parassita  delia  malaria  venne 
assegnata  da  March iafava  e  Celli.  Su  questo  punto  devo  rilevare 
che,  in  atteaa  di  dati  più  sicuri,  io  ho  sempre  fatto  uso  di  riseiTate  cir- 
conlocazioni. 
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sostanza  biaochiccia  (15-20).  Queste  partice 
zano  sempre  più,  assumendo  uua  forma  pi 
bosa;  i  globetti  alla  loro  volta  si  accentui 
gli  uni  dagli  altri  e  si  presentano  infine  o 
individualizzati  corpiociuoli  tondeggiant!, 
iotorao  ad  un  disco  centrale.  Mentre  ciò  a 
interna  del  corpo,  nella  quale  si  è  ridotto 
sua  volta  si  delimita  nettamente  dalla  pai 
che  il  confine  fra  la  stessa  parte  interna  e 
tracciato  da  un  distìnto  orlo,  espressione  i 
mitante. 

Verificandosi  l'allontanamento  dei  corpiccì 
segmentazione  e  rappresentanti  altre  piccole 
destinate  ad  invadere  nuovi  globuli  per  il  i 
a  suddetta  parte  intema  rimane  libera  e  be 
Quale  ne  sia  il  significato  e  la  sorte  suooe 
bile  dire  con  precisione:  certamente  in  gri 
corpi  pigmentali  vengono  inglobati  dai  g! 
che  Ta  testimonianza  il  regolare  presentare 
citarle  nel  sangue  circolante,  fenomeno  ci 
l'insorgenza  dell'accesso  e  va  gradatament 
corso  dì  alcune  ore),  ma  uon  potrebbesi 
escludere  ohe  alcuni  dei  detti  corpi  vadano 
altre  vicende,  p.  es.,  che  si  mantengano  al 
teriore  produttività. 

Mentre,  nel  modo  sopra  descritto,  va  prò 
vidualÌ2zazione  dei  globetti,  lo  stroma  del 
prima  ridotto  ad  un  velameoto  appena  ^ 
trasparenza,  scompare. 

Siffatto  modo  di  segmentazione  è  quello  < 
spiccate  differenze  rispetto  alla  quartana, 
annoverare  le  note  differenziali  seguenti: 

1°  il  diverso  numero  dei  oorpicoiuoli  i 
mentazìone:  nella  terzana  sono  ordinarian: 
15-20  per  ciascun  organismo,  mentre  nella 
regola  da  6  a  12. 
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2^  la  diversa  grandezza  dei  corpicciuoli  medesimi:  nella 
terzana  sono  notevolmente  più  piccoli  che  nella  quartana. 

'3^  la  costituzione  apparentemente  diversa  dei  singoli  gip- 
tetti.  Neirinterno  dei  globetti  risultanti  dalla  segmentazione 
dei  parassiti  della  quartana,  si  scorge  un  corpicoiuolo  splen- 
dente a  fresco,  più  spiccatamente  colorabile  colle  aniline,  vi- 
sibile specialmente  nel  momento  in  cui  si  compie  la  segmen- 
tazione (v.  figure),  che  potrebbe  essere  interpretato  quale  un 
nucleo.  Tale  corpicciuolo  non  si  vede  nei  globetti  della  ter- 
zana, per  altro  è  verosimile  che  sì  fatta  differenza  sia  esclu- 
sivamente da  riferirsi  al  diverso  diametro. 

4'  il  fatto  notevole  che,  in  seguito  al  differenziamento  ed 
allontanamento  della  corona  di  corpicciuoli  tondeggianti,  nelle 
forme  di  terzana  rimane  libero  Taccennato  corpo  pigmentato 
limitato  da  una  ben  distinta  parete. 

2*  Maniera  di  segmentazione,  —  Il  secondo  modo  di  seg- 
mentazione dei  parassiti  della  terzana  dà  luogo  a  forme  coir* 
rispondenti  alla  fig.  15. 
Ridottosi  il  pigmento  al  centro,  ivi  formando  un  piccolo  e 
.  stipato  ammasso  (più  analogo  a  quello  dei  corpi  pigmentati 
della  quartana),  non  soltanto  la  parte  periferica,  ma  tutta  la 
sostanza  bianchiccia  del  corpo  subisce  il  graduale  differenzia- 
mento che  conduce  alla  formazione  dei  globetti  ;  per  modo  che 
in  laogo  di  formarsi  la  elegante  e  regolare  disposizione  di 
globetti  attorno  ad  un  disco  centrale  —  cosi  da  ricordare  un 
fiore  di  girasole  (fig.  11  a  14)  —  si  formano  dei  tondeggianti 
ammassi  di  globetti  che  corrispondono  agii  irregolari  accu- 
muli di  corpicciuoli  descritti  da  Marchiafava  e  Celli.  — 
Forme  analoghe  a  queste  riscontransi  eccezionalmente  anche 
nella  quartana. 
3*  Maniera  di  segmentazione.  —  Quanto  al  terzo  modo  di 

-mentazione  devo  ancora  accennarlo  in  forma  dubitativa, 

jndomi  mancati  i  casi  opportuni  per  seguire  le  forme  che 

i  riferirebbero,  cosi  da  poter  ritrarre  Tassoluta  certezza 

ratti  di  una  vera  segmentazione. 

i  alcuni  globuli  alberganti  un  parassita,  avvenuta  la  com- 
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pietà  distruzione  dell'emo^lobìDa  e  raggiun 
potrebbeai  cliiamare  di  corpo  pigmentato  libe 
dissemioato,  sì  osserva  che  il  pìgmeato  iaveo 
il  oeotro,  come  accade  nella  massima  parte 
gradatamente  in  una  zona  più  o  meno  vicio 
e  che  la  retrazione  accade  io  modo  da  deteri 
di  separazione  abbastanza  netta  tra  la  parte  i 
mento  e  quella  che  ne  è  libera.  Quest'ultimi 
tando  trasparentissima,  poi  talvolta  ne  si  pi 
vacuolo;  entro  questo  apparente  vacuolo,  se 
raramente  due  globetti  ideatici  a  quelli  sicun 
da  segmentazione.  Se  queste  forme  sieno  esf 
cesso  formativo  e  se,  come  è  probabile,  esistei 
del  processo  medesimo,  è  questione  che  ricbìed 


,  Tale  è  la  successione  dei  fatti  svolgentisi 
febbre  terzana  semplice  e  in  tali  casi  si  ha  la 
mostrazione  che  i  singoli  accessi  febbrili,  rinn 
alterni,  sono  in  rapporto  col  ciclo  evolutivo 
due  giorni)  di  un'unica  generazione  di  para 
turazione  e  segmentazione  coincide  o  di  poco 
di  un  accesso  febbrile.  Se  non  che,  questo  e 
noto,  non  costituisce  punto  la  regola  genere 
altrettanta  e  forse  maggiore  frequenza  si  hai 
plessi. 

Una  delle  complicazioni  più  comuni  è  rappi 
detti  casi  di  terzana  doppia  o  duplicata.  —  j 
applica  la  legge  che,  essendo  stata  da  me  ina 
luppata  riguardo  alla  quartana,  credo  superi 
colla  descrizione  di  casi  speciali ,  e  cioè  cfaf 
succedeutisi  ad  un  giorno  di  distanza,  corrif 
verse  generazioni  parassitarie  raggiungenti 
luppo  pure  con  un  giorno  di  distanza  :  ove  i  i 
di  diversa  intensità,  l'uno  forte,  l'altro  legg 
statare  che  a  quello  corrisponde  un'abboudai 


♦      • 
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scarsa  generazione  di  parassiti  malarici.  I  due  accessi  sono 
sempre  in  rapporto  colla  maturazione  e  segmeùtazione  di  una 
distinta  generazione  parassitaria. 

Ritenuta  la  legge  fondamentale,  si  può  facilmente  compren- 
dere, come  verificandosi  il  caso  che  le  generazioni  parassitarie 
non  abbiano  uno  sviluppo  parallelo,  ma  procedano'più  o  meno 
irregolarmente  od  a  gruppi,  da  quelle  due  forme  di  febbre 
(terzana  semplice  e  terzana  doppia),  che  rientrano  ancora  nei 
tipi  regolari,  si  possa  passare  a  forme  di  febbri  irregolari  con 
accessi  indistinti  (non  veri  accessi),  caratterizzati  da  lievi  au- 
menti di  temperatura,  spesso  non  avvertiti  dagli  ammalati,  e 
solo  dimostrabili  mediante  scrupolose  misurazioni  termome- 
triohe.  —  Ma  si  danno  anche  casi  ancora  più  complicati^  nei 
quali  Torientamento  circa  il  tipo  a  cui  devonsi  ascrivere  può 
riesoire  difficilissimo  od  anche  impossibile  senza  una  lunga 
pratica  in  questo  genere  di  osservazioni  :  ad  esempio,  nello 
stesso  individuo  può  verificarsi  la  sovrapposizione  di  una  ter- 
zana semplice  o  complessa  ad  una  quartana  semplice  o  com- 
plessa, avendosi  però  sempre  la  possibilità  di  distinguere  e 
seguire  le  diverse  generazioni  parassitarie  e  di  verificarne  il 
rispettivo  ciclo,  non  che  il  rapporto  o  con  spiccati  accessi  o 
con  lievi  rialzi  di  temperatura  a  seconda  che  la  generazione 
parassitaria  corrispondente  è  scarsa  o  numerosa. 

Un  esempio  di  tal  genere  ebbi  recentemente  occasione  di 
verificare  sui  monti  di  Valdieri  in  individuo  che,  colpito  da 
febbre  intermittente  in  seguito  a  prolungato  soggiorno  in  una 
delle  regioni  più  malariche  della  Sardegna,  da  oltre  nove  mesi 
andava  soggetto  ad  accessi  febbrili,  non  avendo  ottenuto  che 
brevi  tregue  in  seguito  a  diverse  cure.  —  Il  giudizio  sulla 
forma  eccezionalmente  complicata,  da  me  formulato  in  base 
al  solo  esame  del  sangue,  venne  successivamente  confermato 
ille  misurazioni  termometriche  fatte  con  accuratezza  e  colla 
oluta  insistenza. 

Il  reperto  prevalente  era  rappresentato  da  forme  caratteri- 
tiche  della  quartana  e  più  precisamente  da  una  quartana  tri- 
4cata  (una  tra  le  forme  di  quotidiana),  vale  a  dire  esistevano 
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tre  distinte  generaziooi  parassitarie  maturai 
coQ  UD  ^orno  di  intervallo. 

In  perfetta  corrispondenza  col  prooostìcc 
versa  abbondanza  delle  tre  grenerazioni,  si 
l'oBBervazione  continuata  per  dieci  giorni, 
sione  di  un  accesso  intenso  (temp.  40.EM] 
e  di  uno  lievis8imo.  Siffatti  accessi  rientra 
quartana  insorgevano  dalle  2  alle  4  pom.  ce 
Ma  in  pari  tempo  rosservaztoue  del  aaogu 
stenza  di  più  scarse  forme  presentanti  i  cai 
malarici  della  terzana,  fé  quali  avevano 
dente  da  quelle  della  quartana,  che  matur 
vansi  nelle  ore  pomeridiane.  Delle  forme  di 
pure  due  categorie,  aviluppantisi  ad  un  , 
l'una  dalPaltra,  che  maturavano  invece  n 
diane  (dalle  8  alle  10).  Queste  forme  indie 
doppia  lieve  :  orbene  dalle  accennate  mis 
triche  risultò  appunto  ohe,  nelle  ore  suddet 
sentava  un  rilevante  aumento  di  temperati 
stente  alle  6-7  ore  aut.  saliva  a  37.8  38-38. 

Per  poco  in  questo  caso  l'infezione  mala 
non  già  con  accessi  dì  febbre  intermittente, 
soltanto  remittente.  L'intermittenza  era  pe 
in  giorni  nei  quali,  ai  più  lievi  accessi  di 
devano  i  più  forti  accessi  di  quartana. 

Noto  per  incidenza  che  in  questo  caso  ho 
anche  l'esistenza  di  scarsissime  forme  flagel 
a  quelle  descritte  da  Làveran,  Harchiafa 
e  Councilmann.  Malgrado  i  prolunga 
periodi  della  giornata  ed  anche  di  sera,  le 
scorso  a  me  sono  apparse  esclusivamente 
guiti  dalle  9  alle  li  ani.,  vale  a  dire  in  coi 
dopo  il  periodo  di  maturazione  delle  forn 
tale  coincidenza  e  per  la  somiglianza  che 
lato  presenta  coi  corpi  pigmentali  che  rimi 
guito  alla  segmentazione,  è  sorto  in  me  11  i 
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flagellate  vedute  entrassero  nel  ciclo  evolutivo  dei  parassiti 
della  terzana,  il  che  naturalmente  porterebbe  ad  ammettere, 
cosa  del  reato  verosimile,  resistenza  di  forme  non  del  tutto 
corrispondenti  a  quelle  che  a  me  si  sono  presentate  nel  ter- 
reno ordinario  delle  mie  osservazioni.  Se  non  che,  mancommi 
Topportunità  di  fare  su  questo  punto  più  precise  osservazioni. 


\ 


3 


Ricordando  quanto  ho  diffusamente  detto,  coirappoggio  di 
casi  dimostrativi,  nel  mio  lavoro  particolarmente  riguardante 
il  ciclo  evolutivo  dei  parassiti  malarici  della  quartana  (1)  e  le 
osservazioni  contenute  anche  in  questa  nota,  parrebbe  super- 
flao  fermarmi  sui  rapporti  che  devono  esistere  tra  l'intensità 
degli  accessi  e  la  quantità  dei  parassiti,  ad  ogni  modo  ripor- 
terò le  conclusioni  da  me  già  date,  cioè  : 

Anche  per  la  terzana  esiste  un  rapporto  proporzionale  tra 
rintensità  degli  accessi  e  la  quantità  dei  microrganismi  ma- 
larici esistenti  nel  sangue  :  quanto  più  abbondante  è  il  reperto 
parassitario,  tanto  più  intensi  sono  gli  accessi,  e  viceversa. 
Ai  più  scarsi  reperti  possono  poi  corrispondere  non  accessi 
▼eri,  ma  soltanto  più  o  meno  spiccati  rialzi  di  temperatura.  — 
Qualora  la  quantità  degli  stessi  microrganismi  sia  discesa  ad 
un  minimum,  il  cui  livello  non  è  con  precisione  determinabile 
(certamente  varia  nei  diversi  individui),  essi  possono  diventare 
impotenti  a  produrre  nel  sangue  il  grado  di  alterazione  vale- 
volerper  provocare  un  accesso  febbrile. 

Alia  legge  già  accennata  non  tolgono  valore  alcuni  casi 
apparentemente  contradditorii  di  accessi  lievi  corrispondenti 
a  reperti  piuttosto  abbondanti,  oppure  di  accessi  forti  in  sog- 
getti che  all'esame  del  sangue  diedero  uno  scarso  reperto  pa- 
rassitario. Infatti,  si  presenta  ovvia  la  supposizione  che  per 
Hiurre  quelle  differenze  di  risultato  entrino  in  giuoco  altri 
menti  all'infuori  della  quantità   delle  forme  parassitarie, 
ne  sarebbe  la  diversa  rapidità  del  ricambio,  la  diversa  ecci- 


I)  Loc.  oit. 
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lità  del  sistema  aervoso  od  altre  condi 
linabili.  L'influenES  delle  diverse  oondi 
.  evidente  anche  dal  fatto  ohe  Dei  raga 
ad  un  reperto  parassitario  soarso  cor: 
i,  mentre  invece  è  in  generale  negli  io 
.  che  si  osserva  il  Tatto  contrario. 


ra  ì  fatti  ohe  emergono  dalla  precedei 
■atutto  parmi  debba  esaere  partioolarmi 
importanza,  sia  dal  punto  di  vista  geo 
agjco,  che  da  quello  speciale  oUnico-pato 
e  stesso  ohe  il  particolare  e  caratteri! 
re  terzana  è  legato  allo  sviluppo  di 
into  non  meno  biologicamente  che  me 
Ilo  che  produce  un  congenere,  ma  non 
irile,  la  febbre  quartana, 
aclusivamente  riferendomi  al  secondo  p 
i  co-patologi  e  a  del  fatto  in  discoreo  s] 
ado  si  consideri  che  le  differenze  biologi 
parassita  della  terzana,  rispetto  a  que 
)  di  tal  grado,  per  cui  dal  semplice  es8 
ar  facile  il  riconoscimento  della  terzac 
irenziale  rispetto  alle  altre  forme  di  f 
ariche. 

ibbene  nell'andamento  di  questa  stessa  t 
dovuto  far  cenno  di  tali  differenze,  t 
lile  fare  un  ordinato  riassunto  dei  cara 
{te  due  varietà  di  parassiti  malarici. 

UIATTBBI  BlOLOOICl. 

a)  Differenze  del  ciclo  evolutivo.  —  Il 
a  terzana  compie  il  suo  ciclo  in  due  g 
rtana  in  tre. 

b)  Differenze  nel  carattere  dei  movif. 
rpi  ameboidi  endoglobulari  della  terzane 
boidì  molto  più  vivaci  che  quella  della 
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Mentre  in  questi,  i  movimenti  si  possono  verificare  con  una 
certa  facilità  (giammai  in  grado  molto  spiccato)  soltanto  nelle 
prime  fasi  del  loro  sviluppo,  ed  anche  allora  di  solito  è  ne- 
cessano  creare  artificialmente  le  condizioni  opportune  (riscal- 
damento dei  preparati),  in  quelli  della  terzana  invece  i  moti 
ameboidi  sogliono  essere  cosi  vivaci,  che  assai  difficilmente, 
come  ho  già  notato,  permettono  di  sorprendere  le  diverse 
forme  che  il  parassita  va  assumendo. 

e)  Differenze  nel  modo  di  agire  del  parassita  rispetto 
alla  sostanza  del  glòbulo  ospitante.  —  Il  parassita  delU  ter- 
zana decolora  il  globulo  in  modo  molto  più  energico  e  rapido. 
Mentre  nella  febbre  quartana  la  sostanza  dei  globuli  invasi 
dai  parassiti  conserva  il  caratteristico  colore  giallo  verdognolo 
fino  air  ultima  fase  della  distruzione,  e  cioè  anche  quando 
detta  sostanza  non  è  più  rappresentata  che  da  un  sottile  orlo, 
invece  i  parassiti  della  terzana  spiegano  rapidamente  la  loro 
azione  sulla  sostanza  colorante,  per  cui  accade  che  fin  dalle 
prime  fasi  dello  sviluppo,  quando  non  occupano  che  una  pic- 
cola parte  dei  globuli  ospiti,  questi,  conservando  inalterato  il 
loro  diametro,  si  presentano  scoloranti,  ciò  che  contribuisce  a 
&rli  subito  difierenziare  dagli  altri.  —  Questo  rapido  e  con- 
temporaneo  scoloramento  deirintero  globulo  è  verosimilmente 
in  rapporto  alla  rapidità  con  cui  il  parassita  spinge  le  sue 
propaggini  protoplasmatiche  in  tutte  le  parti  del  globulo  fino 
alla  periferia  di  esso. 

d)  Può  ascriversi  a  questa  categoria  di  note  difibrenziali 
(probabilmente  dipendendo  ancora  dalla  speciale  azione  eser- 
citata dal  parassita  sulla  sostanza  globulare)  la  diversa  fisio- 
nomia d'insieme  cha  assumono  i  globuli  attaccati  dal  parassita 
nei  due  tipi  di  febbre  intermittente  :  nella  quartana  siffatti 
globuli  hanno  una  spiccata  tendenza  a  raggrinzarsi,  un  fatto 
>6to  si  osserva  invece  nella  terzana,  nella  quale  i  globuli 
lalati  —  anche  quando  i  globuli  normali  sono  per  effetto 
.reparazione  raggrinzati  —  sogliono  presentarsi  espansi  e 
li  regolari  dischi,  che  anzi  direbbersi  alquanto  più  grandi 
uelli  normali. 
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Caratteri  morfologici. 

Riguardo  ai  caratteri  morfologici  si  può  considerare: 

a)  Una  differenza  nell'aspetto  e  nei  contorni  del  paras- 
sita endoglobulare.  —  Nella  terzana  il  protoplasma  del  pa- 
rassita ha-  un  aspetto  molto  più  tenue  e  più  delicato  di  quello 
dei  parassiti  della  quartana.  Questi  si  differenziano  da  quelli 
anche  perchè  hanno  contorni  più  delimitati  e  più  netti.  Questa 
nota  differenziale  è  più  spiccata  nella  prima  fase  dello  svi- 
luppo delle  due  varietà. 

b)  Differenze  relative  al  pigmento.  —  Nella  quartana  il 
pigmento  si  presenta  in  forma  di  granulazioni  e  di  bastoncini 
più  grossolani  che  nella  terzana,  nelle  quali  granulazioni  i 
bastoncini  sono  di  estrema  finezza.  Questi  si  differenziano  da 
quelli  anche  perchè  il  colore  del  pigmento  ha  un  tono  diverso: 
la  differenza  risulta  evidente  air  occhio  pratico,  senza  che  possa 
essere  ben  definita  in  rapporto  colla  scala  cromatica. 

e)  Differenze  nel  modo  con  cui  si  svolge  il  processo  di 
segmentazione.  —  Sono  evidentissime,  come  già  ho  osservato, 
e  tali  che  da  sole  possono  permettere,  nei  casi  semplici,  la 
diagnosi  differenziale  tra  terzana  e  quartana  (v.  pag.  12).  No- 
tevolmente diverse  sono  le  forme  relative  alle  varie  fasi  del 
processo  (mi  riferisco  perciò  alle  fig.  11  a  15  A  e  B);  inoltre 
nella  terzana  il  processo  non  si  svolge  in  modo  così  uniforme 
ed  invariabile,  come  nella  quartana  —  ove  le  deviazioni  dal 
tipo  fondamentale  sono  rare  eccezioni  —  ma  quasi  di  regola 
si  effettua  con  diversa  modalità  (vedi  figure  e  descrizioni). 


Dallo  stesso  punto  di  vista  clinico-patologico  un  altro  lato 
della  questione  merita  considerazione  particolare  :  le  numerose 
varietà  di  febbri  intermittenti  malariche  che  soglionsi  anno- 
verare, in  grandissima  maggioranza  sono  semplici  varietà  o 
combinazioni  dei  due  tipi  fondamentali,  quello  della  terzani 
e  quello  della  quartana,  in  quanto  che  precisamente  devons 
riferire  a  parassiti  che  compiono  il  loro  ciclo  evolutivo  in  tri 
oppure  in  due  giorni. 
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Questa  osservazione  vale  specialmente  per  le  cosi  dette  feì>ì)ri 
quotidiane  e  per  talune  irregolari^  giacché,  dopo  le  partico- 
lareggiate dimostrazioni  da  me  date  in  questo  e  negli  altri 
precedenti  miei  lavori  sulla  malaria,  non  è  il  caso  di  insistere 
per  le  forme  classiche  di  quartana  semplice  o  doppia  e  di 
terzana.  —  Adunque  le  febbri  malariche  quotidiane^  tenuto 
conto  della  loro  genesi,  non  rappresentano  un  tipo  a  sé,  ma 
Don  sono  che  forme  complesse  di  quartana  e  di  terzana:  in 
p&rte  esse  rientrano  nel  primo  di  questi  due  tipi ,  perché  la 
forma  di  quotidiana  è  da  riferirsi  all'esistenza  di  tre  distinte 
generazioni  parassitarie  che  vivono  e  si  sviluppano  contempo- 
raneamente nel  sangue,  ma  ad  un  giorno  di  distanza  Tuna 
dairaltra,  e  corrispondentemente  maturano  e  si  segmentano 
cagionando  Taccesso  ad  un  giorno  di  distanza  (queste  forme 
si  potrebbero  quindi  indicare  anche  col  nome  di  quartane 
triple  0  triplicate);  in  parte  invece  riejitrano  nel  tipo  della 
terzana,  perché  Taccesso  quotidiano  é  da  riferirsi  a  due  di- 
stinte generazioni  parassitarie  che  compiono  il  loro  ciclo  ia 
due  giorni,  maturando  e  segmentandosi  ad  un  giorno  di  di- 
stanza. —  Con  ciò  non  si  eselude  resistenza  di  altri  tipi  di 
febbre  legati  allo  sviluppo  di  altre  varietà  di  parassiti  ma- 
larici. Anzi  fin  d'ora  potremmo  con  fondamento  parlare  di 
uu  altro  tipo  di  febbre  malarica  legato  alla  presenza  nel 
sangue  delle  semilune  di  Laveran  (1).  Queste  forme,  che  so- 
gliono trovarsi  in  casi  di  febbre  intermittente  a  tipo  irrego- 
lare e  che,  tra  Taltro,  sono  caratterizzate  dalla  straordinaria 
resistenza  al  chinino,  hanno  uno  sviluppo  non  ancora  ben  co- 
nosciuto, non  potendo  io  ancora  attribuire  altro  significato  che 
quello  di  un'ipotesi  alla  successione  di  forme  accennate  e  di- 
segnate nel  primo  mio  lavoro.  Riguardo  a  questi  casi,  posso 
con  fondamento  soltanto  aggiungere,  che  la  comparsa  degli 
essi  è  legata  a  certe  fasi  evolutive  delle  semilune  ed  alla 


l)  Riferisco  a  queste  forme  certi  casi  di  febbri  intermittenti  malariche 
ntervalli  langhi  (di  5,  6,  8,  10  e  più  giorni)  e  di  aolito  irregolari,  sui 
ili  intendo  richiamare  Tattenzione  con  una  prossima  nota. 
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xlica  comparBa  di  forme  giovani  (non  pigmentate  =  cosi 
plasmodi)  eatro  1  g-lobuli  rossi.  Però  queste  forme  ^o- 
derivate  dalle  semitune,  anziohè  procedere  ad  un  rego- 
sviluppo,  come  le  varietà  della  terzana  e  della  quartana, 
rande  maggioranza  rimangono  inerti  per  scomparire  in 
e(l). 

esistenza  di  altri  tipi  non  si  può  escludere  anche  pen- 
0  ai  flagellati,  giacché,  sebbene  essi  verosimilmente  non 
resentino  che  una  &se  di  altre  forme,  forse  diverse  (2), 
kvia  la  loro  biologia  non  possiamo,  per  ora,- dirla  cono- 


Pkcendo  aitraiiono  dalla  primisiime  oswrTuioni  (nelle  quali  il  r>p- 
cnì  accenno  mi  è  prohabilmeote  afoggitoj  la  preoenia  di  corpi  aio»- 
non  pigmenuti'o  con  pochiisime  gnnalaiioaì  che  di  regola  non 
luppano  affatto  o  non  presentano  ch«  un  lieve  accreaciinento  (eoa) 
plasmodi),  nei  casi  da  me  studiati  trovaronsi  sempre  in  cormpoD- 
.  di  forme  semiianarì. 

A  pagina  16  nel  dar  conto  di  un  complieatiisimo  caso  di  inbtìoos 
Ica,  nel  qoale  ho  Terìflcato  la  presenza  di  rare  forme  flagellati,  ho 
nato  al  dubbio  che  «aae  foBaero  nna  faae  di  passaggio  delle  forme 
ailarie  endoglobulari  della  terzana  (s'intende  nel  caso  speciale).  In 
a  talune  pih  recenti  oasarvaiioni,  inclino  ad  ammetterà  che  i  flagsl- 
oisono  anche  rappresentare  una  fase  dello  sfiloppo  delle  cernì  dette 
ade  (*)  ;  s'intende  che  cib  non  costitnirebbe  punto  la  legge  generala, 
arìflcberebbesi  solo  per  alcnne  forme  di  semìlone.  Su  questo  punto 
■erbo  di  ritornare  dopo  ulteriori  aaserranoni. 


Dalla  stessa  recente  comnnicaiione  dei  profeasori  Celli  e  Onat^ 
che  ho  pi-eceden temente  ricordato,  risulta  aver  essi  pure  già  veii- 
nn  rapporto  di  sviluppo  tra  le  aemilune  e  le  forme  flagellate. 


•f7«^^ 
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Spiegazione  della  Tàvola. 


Alcune  fasi  del  ciclo  evolutivo  dei  parassiti  malarici  nella  terzana  (svi- 
luppo in  dae  giorni). 

Pie.  1,  2,  3,  4,  6.  —  1^  Fase,  Accrescimento  progressivo  del  parassita 
malarico  nelle  prime  24  ore  con  progressivo  scoloramento  del  globulo 
(trasformazione  deiremoglobina  in  melanina). 

Fio.  6,  7y  8,  9,  10.  ~  2*  F€ue  ed  incominciamento  della  3*.  Ulteriore 
graduale  sviluppo  progressivo  del  parassita  malarico  fino  alla  ma- 
turazione. Mentre  Temoglobina  è  andata  gradatamente  scomparendo 
(ia  8y  9,  10  la  sostanza  globulare  ò  ridotta  ad  un  pallido  velamento), 
la  wnltjninn  ò  considerevolmente  aumentata.  Nelle  Pig.  9/10  vedesi 
iniziata  1%  riduzione  del  pigmento  al  centi*o.  Nella  Pig.  10  il  paras- 
sita preseDift  già  quel  differenziamento  dell'orlo  periferico  del  suo 
protoplasma  ehi^  caratterizza  il  principio  della  3*  fase. 

Fio.  lì,  12^  13,  14,  15.  -««3'  Fase,  Graduale  differenziamento  dei  singoli 
globetti  rappresentanti  la  nuova  generazione  parassitaria  (Segmen- 
tazione]. 

In  11,  12,  13  vedesi  ancora  un  ultimo  residuo  dello  stroma  glo* 
bulai'e  in  forma  di  un  velamento  appena  visibile. 

Da  11  a  14  va  facendosi  sempre  più  evidente  il  globo  centrale  re- 
siduo del  parassita  generatore  {l^  modo  di  segmentazione). 

La  Pig.  15  rappresenta  un  caso  di  segmentazione  totale  del  corpo 
parassitario  (2°  modo  di  segmentazione). 


B 

Alcune  fasi  del  ciclo  evolutivo  dei  parassiti  malarici  nella  quartana  (svi- 
luppo in  tre  giorni). 

la.  1,  2,  3.  —  Accrescimento  progressivo  del  parassita  del  primo  giorno 
di  apiressia,  con  progressiva  distruzione  deiremoglobina  che  viene 
trasformata  in  melanina.  Non  si  nota  un  graduale  scolorimento  con- 
temporaneo in  tutta  la  sostanza  globulare:  la  ti^asform azione  deU 
Temoglobina  accade  come  conseguenza  dell* ingrossamento  e  delFin- 
vasione  del  parassita. 
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1,  fi,  6.  —  Ulterioi-a  ucnuimento  dal  parassita  dnrante  il  ncoodo 
ioTDo  ili  apiresiU.  Il  parM*iU  invade  g  rad  staro  anta  la  maMima 
arte  del  corpo  globulare,  contÌDUondo  la  trasformaiioDe  dell'emo 
lobina  in  molanina. 

'•15.  —  Tarn>  giorno  (giorno  dell'accaaao,  dato  ohe  raocesao  accada 
»rto  meiiodl).  Sviinppo  alterìore,  maturaiiODe  e  aegmantaiions  del 

Nella  Fig.  7  eliste  ancora,  in  forma  di  un  iocomplato  s  oottils  orla, 
DA  traccia  di  aostania  globalare,  presentante  ancora  11  tipico  colora 
eli' emoglobina. 

Nella  Fig.  8  la  sostania  globalare  è  del  tntto  scomparsa  (co«l  datto 
orpo  pigmentalo  libero). 

Nelle  Fig.  9-10  ai  avvia  la  rìdanoDe  del  pigmantb  verso  il  centro, 
1  pori  tempo  cominciano  1  primi  cenni  della  segmentazione. 

Fig.  11,  12,  13,  M.  Sucoessive  fasi  del  processo  di  segmentaiione. 

Fig.  15.  Allontanamento  dei  parassiti  della  nnova  ganoraiione. 
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Labomtojrio  di  Patologia  gen.  dalla  R.  UaiTersitÀ  di  Torino. 


STILLA 

eiBENERAZIONE  FISIOLOGICA  DEGLI  ELEMENTI  EPITELIALI 

VSa  IL   DOTTOIM 

Ottone    BARBAGGI 


Intorno  all'attività  fisiologica  di  rigenerazione  degli  epiteli! 
glandulari  noi  possedianoo  un  ricco  materiale  :di  studi,  la 
^  mercè  de'  quali  oltre  all'essere  stato  in  via  generale  stabilito 
il  fatto  deiresistenza  di  processi  rigenerativi  nello  svolgersi 
fisiologico  della  vita  di  tali  elementi,  sono  state  puranco  del 
fatto  stesso  preoisate  diverse  modalità  in  relazione  a  varie,  se 
non  a  tutte  le  contingenze  della  vita  loro.  Per  gli  epitelii  di 
rivestimento  invece  non  soltanto  manca  uno  studio  metodico 
inteso  a  dirci  per  quali  condizioni  e  sotto  la  dipendenza  di 
quali  cause,  sia  pure  di  ordine  puramente  fisiologico,  si  mo- 
difica (e  come  si  modifica)  il  processo  in  questione,  ma  manca 
persino  uno  studio  completo  e  sistematico  diretto  a  stabilire 
l'esistenza  o  no  deiravvenimento  fondamentale,  la  rigene- 
razione.  II  presente  lavoro,  intrapreso  per  inspirazione  del 
Prof.  Bizzozero  e  sotto  la  sua  guida  condotto  nel  Labora- 

rio  di  Patologia  generale  dell'Università  di  Torino,  è  inteso, 

egli  stretti  limiti,  entro  1  quali  esso  si  svolge,  a  colmare 

aesta  lacuna. 

Sotto  la  denominazione  generale  di  epitelii  di  rivestimento 
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si  sogliono  di  solito  descrivere  quegli  epiteli!  e 
superfici  libere  del  corpo:  essi  sodo  numerosi  ne 
ma  non  tutti  formano  oggetto  di  questo  studio:  U 
infatti  sono  state  portate  soltanto  negli  epitelil 
alle  undici  parti  ohe  appresso:  esofogo,  trachea 
ledoco,  cistico,  tromba  ovarioa,  condotto  deferei 
colo,  uretere,  vescicB,  uretra  e  vagina.  La  ragi 
limitazione  non  è  unica:  ed  invero  alcuni  def 
questa  categoria  sono  stati  lasciati  io  disparte 
sufficientemente  studiati  e  conosciuti  in  rappon 
ci  occupano:  esempio  Tepiteiio  che  riveste  la  i 
taiiea  ;  altri,  perchè  lo  studio  loro  si  connette  così 
a  quello  delle  glandule  proprie  dell'organo  di  cui 
il  rivestimento  epiteliale,  da  non  esser  possibile  i 
isolatamente,  nel  tempo  stesso  poi  che  quei  me< 
che  hanno  rivolto  lo  studio  loro  all'attività  con  e 
rigenerativo  si  svolge  negli  epitelil  glandulari 
non  hanno  mancato  di  studiarne  parai lelamentt 
rivestimento:  sono  tra  questi  e  l'epitelio  che  ri 
sima  parte  del  canale  digerente  e  l'epitelio  ch< 
cavità  uterina:  altri  infine  o  perchè  di  un'imp 
tìvamente  minima,  o  perchè  sopratutto  troppo  di 
uno  studio  completo,  dato  il  genere  di  alcuni  ( 
sottoposti  alla  ricerca:  citerò  a  tal  proposito  i  coni 
delle  glandule  salivari,  la  tuba  enEtaohiana,  la 
pano,  il  condotto  di  Wirsunged  i  condotti  eacre 
piccole  glandule  dell'organismo,  come  quelle  di 
e  di  Cooperes. 

Obiettivo  principale  dì  questo  lavoro  è  stato  < 
bilire  se,  a  completo  sviluppo  dell'organismo,  | 
epitelil  di  rivestimento  un  lavorio  qualsiasi  di  r 
accessoriamente  poi  esso  è  stato  anche  diretto  a  st 
misura  ne'  diversi  epiteli!  si  esplica  il  processo 
è  stato  quindi  lasciato  da  banda  un  vasto  camp 
quello  cioè  relativo  alla  intensità  con  cui  prendon 
elementi  a'  quel  lavoro  armonicamente  compless 


Tir' 
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capo  airaccrescimento  finale,  deirorganismo.  In  conseguenza 
io  ho  domandato  il  materiale  per  le  mie  ricerche  unicamente 
ad  animali,  che  avesser  raggiunto  il  completo  loro  sviluppo. 


Animali  presi  in  esame. 


Tre  specie  animali  hanno  formato  oggetto  del  mio  studio, 
la  cavia,  il  cane  e  il  coniglio  :  in  tutto  ho  esaminato  gli  or- 
gani di  otto  animali,  due  cavie,  tre  cani  e  tre  conigli.  Per 
amor  di  brevità  designerò  nel  corso  di  questo  lavoro  ogni  ani- 
male di  ciascuna  specie  con  un  numero  progressivo,  dandone 
fin  da  ora  le  caratteristiche  speciali. 

Cavia  N.  1^  feminiDa.  Età:  tre  anni  compiuti.  Peso:  K.  0,650. 

paTJa  N.  2,  maschio.  Età:  due  anni;  Peso  K.  0,430. 

Coniglio  N.  1,  femmina.  Età:  un  anna compiuto.  Peso:  K.  2,285. 

Coniglio  N.  2,  femmina.  Età:  tre  anni  e  qualche  mese.  Peso 
K.  2,600. 

Coniglio  N.  3,  maschio.  Età:  tre  anni  e  mezzo.  Peso  K.  1,930. 

Cane  N.  1,  maschio,  razza  bastarda.  Età:  tra  i  9  e  i  10  anni. 
Peso:  K.  15. 

Cane  N.  2,  femmina,  razza  da  caccia.  Età  :  tra  i  5  e  i  6  anni. 
PesoK.  14. 

Cane  N.  3,  maschio,  razza  pomera.  Età:  tra  i  6  ed  i  7  anni. 
Peso:  K.  4,500. 


Io  ho  esaininato  anche  gli  organi  di  due  altre  cavie,  una 

di  10,  l'altra  di  100  giorni  di  età,  nonché  quelli  di  un  coniglio 

^  20  giorni:  essi  mi  hanno  semplicemente  servito  a  formarmi 

un  criterio  generale  sulla  ricchezza  in  forme  carìocinetiche 

de' diversi  organi  e  più  che  in  via  assoluta  in  relazione  Tuno 

con  l'altro:  ciò  all'unico  scopo  di  avere  un  dato  qualsiasi  di 

Wtenza  per  potere  col  maggior  rigore  di  metodo  condurre 

studio  nell'individuo  adulto.  Di  essi  non  sarà  quindi  più 

«)rso  in  avvenire:  verrà  invece  soventi  volte  fatta  men- 

iC  di  un  coniglio  N.  4  e  un  coniglio  N.  5:  si  tratta  di  due 

tniue,  delle  quali,  per  ragioni  di  cui  sarà  ampiamente  detto 
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seguito,  sono  stati  esaminati  soltanto  alcuni  org'ani;  per 
SS30  basti  conoscerne  le  solite  caratteristiche  generali: 

:3oiiÌglio  N.  4,  femmina.  Etk:  uà  anno  e  mezzo  compiuto.  Paso: 

2.450. 
coniglio   N.  5,  femmina.    Età:   no   anno  e   mezzo  circa.   Peso 

2,755. 

Hezzi  di  esame. 

3arò  breve  per  quel  che  concerne  i  mezzi  di  esame,  non 
lendomi  io  servito  che  di  quelli  già  comunemente  conosciuti 
Ila  scienza.  Prevalentemente  ho  adoprato  l'alcool  come 
tzzo  di  fissazione  e  di  indurimento,  seguendo  tutte  quelle 
rme  che  generalmente  sono  indicate  per  ottenere  da  questo 
uido,  sopratutto  per  ciò  che  riguarda  la  sua  qualità  di  mezzo 
lativo,  i  migliori  resultati.  1  pezzi  sono  sempre  stati  iuclusi 
paraffina  e  le  sezioni  sono  etate  fatte  ora  col  microtomo'di 
Ltsch  ora  con  quello  di  Jung  0  di  Becker;  il  loro  spes- 
se, sebbene  debba  essere  stato  ne'  singoli  casi  modificato  in 
azione  alla  struttura  propria  de'  diversi  organi,  ha  in  ge- 
re  oscillato  tra  i  10  e  i  15  ^,  in  modo  cioè  da  aver  quasi 
npre  sotto  l'osservazione  un  solo  strato  di  cellule  epiteliali. 
rado  e  solo  in  casi  speciali  ho  colorato  le  sezioni  separa- 
nente,  una  ad  una:  il  più  sovente  le  ho  incollate  sul  ve- 
no  coprioggetti,  a  tale  scopo  servendomi,  con  leggere  mo- 
ìcazioni,  del  metodo  descrìtto  da  Biondi  nel  suo  lavoro 
i  canalicoli  seminiferi  (1):  solo  per  le  sezioni  provenienti 
organi  trattati  col  liquido  di  Flemming  o  di  Podwis- 
sky,  BOn  ricorso  all'incollamento  coll'albumina,  non  aven- 
mi  dato  in  questi  casi  il  metodo  suddetto  soddisfacenti  ri- 
Itati. 

iilome  metodo  di  colorazione  mi  sono  servito  quasi  sempre 
quello  proposto  dal  Prof.  Bizzozero  (2):  liquido  di  Ehrlich 

1)  Archivio  per  U  Sciènte  Medichi,  voi.  X. 

2)  Blizozot'o  e  Vaaaale.  •■  Sulla  pi'oduiione  e  sulla  ri  generazioni 
ologica  degli  elementi  glandulari  t  (Archivio  per  le  Sciente  Mediche, 
.  XI,  fase.  2",  1837). 
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{Oentianaviolettanilinwasserldsung)y  acido  cromico  e  scolo- 
raziODe  neiraloool  ed  olio  di  garofani  ;  qualche  volta  (come 
consiglia  il  Prof.  Bizzozero  stesso)  ho  unito  al  trattamento 
conia  soluzione  cromica  airi^^/^o,  quello  con  la  soluzione 
iodio-iodurata,  quale  8i  suole  impiegare  pel  metodo  di  Gram. 
Ben  di  frequente,  e  specialmente  come  esame  di  controllo  per 
quegli  epitelii  che  contengono  poche  mitosi,  ho  adoprata  la 
colorazione  airematossilina,  a  ciò  impiegando  sia  Tematossi- 
lina  fatta  col  metodo  dallo  stesso  Prof.  Bizzozero  proposto 
per  la  colorazione  delle  figure  cariocinetiche  (1),  sia  Tema- 
tossilina  a  lenta  colorazione  consigliata  dal  Flemming  (2). 
In  via  eccezionale  sono  ricorso  ad  altri  metodi  :  cosi  ad  esempio 
qualche  volta  ho  colorato  le  sezioni  con  la  safranina,  decolo- 
randole in  una  soluzione  alcoolioa  allungata  di  acido  picrico, 
come  nel  metodo  proposto  da  Podwyssosky(3):  altre  volte 
ancora  ho  applicato  interamente  il  metodo  di  questo  autore, 
seguendolo  in  tutte  le  sue  fasi. 

Quando  si  è  trattato  di  studiare  epitelii  rivestenti  piccoli  ca- 
nali, io  ho  praticato  delle  sezioni  trasversali  comprendenti 
tutto  lo  spessore  di  questi  :  ho  cosi  fatto  pel  coledoco,  il  cistico, 
l'uretere,  la  tromba,  il  condotto  deferente  del  testicolo  e  l'u- 
retra maschile  in  tutte  e  tre  le  specie  animali  prese  in  esame. 
Nella  cavia,  data  la  loro  piccolezza,  ho  pure  praticato  sezioni 
complete  della  trachea,  dei  bronchi  e  dell'esofago  :  di  questi 
due  ultimi  anche  nel  coniglio.  Per  tutti  gli  altri  organi  ne 
ho  presi  de' frammenti  rettangolari,  di  poco  meno  che  un 
mezzo  centimetro  di  larghezza  per  uno  di  lunghezza  e  tra- 
verso loro  ho  condotto  le  sezioni. 

Se  io  adesso,  entrando  nello  studio  delle  singole  parti,  mi 
limitassi  a  dire  quante  figure  cariocinetiche  ho  potuto  notare 


(1)  Bordoni-Uffreduzzi,  <  I  microfiti  nelle  malattie  da  infezione  », 
Torino,  1885. 

(2)  Arehiv  fUr  fnikr,  Anatomie,  Bd.  XVI-XX. 

(3)  W.  PodwysBOsky,  e  Experimentelle  Untersuchungen  (ib.  die  Ri- 
generation dee  Lebergewebes  »  [Beitrdg.  zur  path.  AnaL  und  PhysióL^ 
Bd.  I,  1886). 
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di  UD  dato  numero  dì  seziotii  us&tnÌDate, 
ibe  pel  lettore  farai  un  concetto  anche  app 
Q  relativa  frequenza  o  rarità  sia  io  rìgua 
lo  organo,  sia  in  relazione  alla  specie  anin 
ì  per  ogni  epitelio  studiato  e  per  ogni  i 
a  cura  di  misurare  la  lunghezza  della  su 
isata  in  esame:  ciò  ho  fatto  misurando  ei 
letro  (relativamente  la  lunghezza)  di  una 
»ndo  il  valore  così  ottenuto  pel  numero 
;e.  Si  comprende  facilmente  come  per  tal 
)ia  potuto  ottenere  che  de'  valori  af  prossiu 
li  sezione  presenta  esattamente  la  medesin 
aie,  sopratutto  quando  nella  mucosa  esÌE 
ola,  numerose  ripiegature.  Non  ostante,  p 
lativi,  credo  che  i  resultati  così  ottenuti 
)  scopo,  cui  debbono  servire, 

Bibliografia. 

*ochi  sono  i  lavori  che  possediamo  suU'a 
iupa  e  tutti  riguardano  soltanto  l'uno  o  1 
telii  che  abbiamo  preso  a  studiare.  In  or 
>rimo  lavoro  è  quello  del  Drasch  (1),  e 
;rche  sull'epitelio  della  trachea  senza  tro 
Muetiche:  obiettatogli  dal  Flemming  d 
osamente  seguito  il  metodo  da  questi  pn 
rese  il  suo  studio,  ma  i  risultati  finali  di 
quelli  ottenuti  in  precedenza:  nelle  sezio 
ì  mitosi  :  potè  solo  constatarne  qualcuna 
dilàoerazione  :  ne  concluse  che  l'epitelio  Ir 
uo  adulto  non  andava  soggetto  a  rigeneri 
ione  di  Flemming  intraprese  allora  il  : 

)  LXXX   Bd.  d.   Siliungaber    der   k.   Akademh 
Abtb.  Oot.  Heft.  lahrg.  1870, 
:)  u  Uaber  die  Reganerfttiou  dss  TrachealepUbela 
ik.  Anatomie,  Bd.  "24,  1B85.  Seiten  36Ì-3T0). 
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uno  studio  speciale  su  questo  argomento  e  riuscì  a  constatare 
in  modo  irrefutabile  il  fenomeno  della  scissione  nucleare  indi* 
retta  uelPepitelio  tracheale  di  diverse  specie  animali ,  in  in- 
dividui giunti  al  loro  completo  sviluppo  organico.  Bocken» 
dahl  ha  esaminato  8  trachee  di  cane,  una  di  gatto  e  due  di 
cavia;  di  più  ha  esaminato  due  pezzi  di  trachea  umana  presi 
dal  cadavere  due  ore  dopo  morte:  in  tutte  trovò  mitosi,  ora 
più,  ora  meno  abbondanti,  in  generale  però  in  quantità  molto 
scarsa,  onde  ne  concluse  che  Pcpitelio  tracheale  va  soggetta 
beDsi  ad  una  contìnua  usura,  ma  ad  un'usura  contenuta  entro 
limiti  molti  ristretti.  Oltre  Tepitelio  tracheale  anche  altri  epi- 
tellii  SODO  stati  presi  in  esame  sotto  il  punto  di  vista  che  ci 
occupa.  Flemming  (1),  infatti  ha  studiato  Tepitelio  cutaneo^ 
quello  che  riveste  la  cavità  orale,  l'epitelio  dell'intestino  e 
delle  tube  faloppiane,  sempre  in  individui  adulti.  Per  quel  che. 
riguarda  la  pelle  egli  trovò  numerose  forme  cariocinetiche, 
disposte  il  più  di  solito  a  gruppi ,  negli  strati  profondi  del 
reticolo  malpighiano  :  nella  cavità  boccale  trovò  pure  attivis- 
sima la  proliferazione  cellulare,  più  attiva  anche  che  nella 
pelle  stessa  e  le  mitosi  le  riscontrò  pressoché  unicamente  gia- 
centi negli  ultimi  due  o  tre  strati  cellulari  deirepitelio  pavi- 
mentoso  orale.  Nell'intestino  è  assai  più  lento,  secondo  Flem- 
ming, il  lavoro  di  riproduzione  cellulare  in  confronto  agli 
organi  testé  citati  e  le  mitosi  giacciono  di  solito  alla  base 
de' villi  e  delle  pieghe,  intorno  allo  sbocco  de]Ie  glandule  di 
Lieberkùhn.  Numerose  le  mitosi  trovò  pure  Flemming 
nella  tuba  falloppiana,  più  numerose  presso  gli  animali  adulti 
che  presso  i  giovani.  Per  terminare  piacemi  ancora  di  citare 
un  lavoro  deirErberth(2),  in  cui  si  parla  incidentalmente 
della  rigenerazione  dell'epitelio  esofageo,  epitelio  in  cui  Er- 
berth  avrebbe  notato  abbondantissime  le  forme  cariocinetiche. 


(l)  «  Ueber  die  Regenerat.  verschiedener  Epithelien  durch  mitotische 
ìlltheilung  »  (Arch.  ffkr  mihrosk.  Anatomie,  B.  24,  1885.  Seiten  371-398). 
(•2)  «  Ueber  Kern-und  Zelltheilung.  »  (  Virchow's  Archiv,  1367,  Bd.  67, 
.583). 
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Resultati  delle  ricerche. 


Mi  è  sembrato  opportuno  uell'esporre  questi  re: 
Dirli  ìq  una  specie  di  quadro  bìdoUìco,  dall'esai 
fosse  possibile,  a  colpo  d'occhio,  afferrare  quelle 
che  da  questo  studio  più  emergfono  e  farsi  coi 
mente  di  esse  un  giusto  ed  esatto  concetto.  Nel 
lOQDe  di  questo  quadro  si  troveranno  notati,  o 
dell'organo  e  dell'animale,  cui  i  resultati  contrc 
feriscono, 

1'  il  numero  di  millimetri  e  frazioni  di  mill 
telio  passato  per  ogni  singolo  caso  in  esame:  m 
ghezsa; 

2'  il  numero  di  mm*  e  loro  frazione,  cui  ce 
superficie  epiteliale  studiata:  misura  di  superfl 
stata  ottenuta  dalla  prima,  moltiplicata  per  lo  a 
sezione,  spessore  cui  ho  dato  un  valore  medio  di 
complicare  di  troppo  i  calcoli  (1)  ; 

3°  il  rapporto  tra  lunghezza  epiteliale  e  num 
in  altri  termini,  ogni  quanti  mm.  e  frazioni  di 
telio  si  riscontra  una  cariocinesi; 

4»  il  rapporto  tra  superficie  epiteliale  e  num 
ossia  quante  mitosi  sono  contenute  in  unmm'  i 

(1)  Io  potevo  scegliere,  per  avere  la  rniiarB  di  superfic 
meati,  l'allczza  dello  strato  epiteliale  e  il  suo  spewoi'e 
per  l'altezza  la  lunghezza  epiteliale,  il  valore  ottenuto  ri 
la  auperQcie  occupata  da  tutto  l'epitelio,  quando  si  disti 
zioni  eBamluate  l'iioa  accanto  all'altra:  invece  il  valoi-e 
molti plicaodo  la  lungheiza  per  lo  spesioi-a,  lappreseula  1 
avrebbe  la  faccia  epiteliale  quando  tutta  la  Mzioni  foaai 
sopra  l'altra  quasi  a  rìcompon'e  il  fi'ammento  d'organo  i 
Ora  quando  noi  diciamo  un  mm^  d'epitelio,  intendiamo  sfgj 
quella  quantità  di  epitelio,  che  è,  per  cost  dire,  inscritta 
mm'  disegnalo  sulla  faccia  epiteliale  dell'organo,  cuil'ei 
partiene;  era  quindi  logico  che  io  BcegHessi  come  fatto 
•  superAcie  s  io  spessore  della  sezione  e  non  l'altezza  ej 
ho  voluto  avvertire  a  scanso  dì  ogni  possibile  equivoco. 
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5^  il  rapporto  tra  il  numero  delle  sezioni  circolari  com- 
plete esaminate  e  il  numero  delle  mitosi  trovate.  Si  comprende 
bene  come  questo  rapporto  non  possa  jsssere  espresso  che  nei 
casi  in  cui  si  è  esaminato  un  dato  orgtino,  praticandone  delle 
sezioni  che  comprendessero  trasversalmente  tutto  il  suo  spes- 
sore.  Ho  creduto  opportuno  aggiungere  questo  rapporto  sia 
perchè  praticamente  più  utile  per  chi  voglia  in  seguito  pren- 
dere questi  dati  come  punti  di  partenza  o  di  confronto  per 
altri  stadi],  sia  perchè  serve  in  certo  modo  di  controllo,  alle 
altre  cifre,  che  per  essere  ottenute  in  via  di  larga  approssi- 
mazione, possono  qualche  volta  discostarsi  dal  vero,  pia  di 
quello  che  sarebbe  desiderabile. 

la  questa  tavola  verrà  fatto  di  notare  come  per  alcuni  or- 
SfaQi  manchi  il  resultato  dello  studio  relativo  a  qualcuno  degli 
Sauimali  presi  in  esame;  così,  ad  esempio,  non  è  riportato 
in  essa  quel  che  si  riferisce  allo  studio  del  coledoco  nel  cane 
2",  del  cistico  in  questo  stesso  cane,  nella  cavia  1'  e  nel  co- 
niglio 2'',  del  condotto  deferente  del  testicolo  nel  cane  P,  del- 
l'uretra nella  cavia  2*.  Non  è  a  credere  perciò  che  tali  organi 
non  siano  stati  studiati  ;  tutti  sono  stati  sottoposti  ad  esame^ 
se  se  ne  eccettua  il  cistico  della  cavia  1*,  andato  disgrazia- 
^mente  perduto.  Del  perchè  io  non  abbia  creduto  opportuno 
far  figurare  i  dati  forniti  dallo  studio  di  detti  organi  in  questa 
tegola,  dirò  ampiamente  in  seguito';- per  ora  mi  basti  averne 
giustificata  l'assenza. 

A  questo  quadro  io  farò  seguire  per  ogni  organo  Tesposi- 
zione  di  quelle  particolarità  che  più  mi  sono  parse  degne  di 
nota  nello  studio  loro,  illustrandole  ancora  con  qualche  figura 
schematica. 
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2.362  272 

30.480 

2.7 

—— 

— 
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Epitelio  patiinentoso  stratificato  in  tulle  e  tre 

animaU.  ~  Le  mitosi  si  trovano  pressoché  costantem 

strati  profondi  dell'epitelio:  predominano  nello  atra 

ma  se  ne  trovano  pure  numerose  nei  due  o  tre  etrai 

sovrapposti:  a  partire  però  dalla  metà  circa  dell'ai 

telial?,  andando  verso  la  superficie  libera,  non  ho  r 

tratQ  forme  cariooinetìche,  ad  eccezione  dì  una  voi 

un  gomitolo  risiedeva  appena  uno  o  due  strati  più  ; 

suiierficie  lìbera  dell'epitelio:  ciò  nella  cavia  n.  2. 

più  comune  ad  osservarsi  è  il  gomitolo  ;  seguono  co 

quenza  la  piastra  equatoriale  e  il  doppio  astro,  ment 

forme  sono  molto  rare.  Quanto  alla  direzione  dell'a 

gioj-e  della  cellula  in  mitosi  (1),  più  di  frequente  e 

pendicolare  alla  su 

beradeirepitelio,! 

è  obliquo,  meno  s 

sversale.  È  pur  e 

una   certa    tende 

quanto  non  sover 

accentuata,  come 

■  epiteiii)  delle  mit 

grapparsi  in  certi 

a  preferenza  di  ali 

Fif.  I.  —  EpiMiD  dell'Hofigo  di  Fine.  .  ,       ., 

menzione  anche  il 
spesso  accanto  ad  una  sezione  che  contiene  un  dal 
di  mitosi,  se  ne  trovi  un'altra,  di  eguale  lunghezz 

possiede  tre  e  anche  quattro  volte  tante  o  viceverai 


(1  )  Per  aaae  maggiore  della  celluU  Ìd  mitoei  io  bo  inteao  di 
l'aiee  che  come  tale  re&lmsiite  ei  preaenta  airouerTaiione  < 
cellula  nella  poeiiiotie  «otto  cui  ei  preaeuta  all'etame  microi 
è  quindi  a  confonderei  con  l'asse  del  fueo  acromatico,  che  di 
Timento  generale  della  canocioesi. 


'T^. 
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Strazione  di  queste  mie  osservazioni  riporto,  come  del  resto 
farò  per  ogni  organo,  un  esempio  tolto  dalle  mie  note  di  studio. 

EsBMPio.  —  Esofago  del  cane  3*.  Sa  4  tozioni  si  contengono 
115  mitosi^  così  distribaita:  77  nello  strato  basale,  23  in  quello 
immediatamente  sovrastante ,  che  per  brevità  dirò  «  soprabasale  > 
e  le  rimanenti  15  negli  strati  ad  essi  sovrapposti,  che  eomplessi- 
vamante  denominerò  «  strati  medii  ».  Tra  le  77  mitosi  delio  strato 
basale  si  notano:  10  gomitoli,  23  doppi  astri,  di  cui  11  con  asse 
diretto  trasversalmente,  7  verticalmente  e  5  obliquamente,  e  40 
piastre,  di  cui  34  verticali  e  6  oblique;  vi  si  riscontrano  inoltre 
4  doppi!  gomitoli,  di  cui  due  ad  asse  verticale  e  due  ad  ass^  tra- 
sversalmente diretto.  Appartengono  allo  strato  soprabasale  8  go- 
mitoli, 8  doppii  astri  (4  verticali  e  4  obliqui)  e  6  piastre  (3  ver- 
ticali e  3  oblique),  nonché  una  corona.  Finalmente  le  15  mitosi 
degli  strati  medii  si  decompongono  in  4  gomitoli,  4  doppii  astri, 
2'  trasversali  e  2  verticali,  e  7  piastre,  di  cui  una  trasversale,  3 
verticali  e  3  oblique.  In  riassunto  22  gomitoli,  35  doppii  astri,  53 
piastre,  4  doppii  gomitoli  e  una  corona. 


TRACHEA. 


Epitelio  stratificato  vibratile  in  tutte  e  tre  le  specie  ani- 
mali. —  In  tutti  gli  strati  cellulari  di  cui  resulta  questo  epi- 
telio composto  si  possono  notare  mitosi:  esse  prevalgono  però 
di  gran  lunga  nello  strato  basale,  tra  quelle  cellule  rotondeg- 
gianti dalle  quali  esso  è  formato:  io  però  ne  ho  osservate  delle 
evidentissime  in  cellule  dello  strato  più  superficiale,  sia  che 
realmente  originino  dagli  elementi  cellulari  che  questo  stato 
compóngono,  sia  che  provengano  (come  sembra  più  probabile) 
da  cellule  degli  strati  inferiori  che  si  sono  spostate,  durante 
il  movimento  riproduttivo,  versò  Tallo.  La  tendenza  delle  mi- 
tosi al  raggruppamento  è  in  questo  epitelio  evidentissima,  e 
questo  non  lo  deduco  soltanto  dalTaver  trovato  spessissimo 
iiverse  mitosi  in  una  sezione  per  poi  passare  in  rivista  molte 
iiltre  che  ne  erano  completamente  prive,  ma  sopratutto  dal- 
Tosservazione  che  allorquando  in  una  sezione  si  trovano  di- 
verse mitosi  esse  stanno  ravvicinate  l'una  all'altra,  occupando 
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della  sezione  stessa  ud  certo  tratto  e  rimanei 
resto  affatto  sprovvisto.  L'asse  delle  mitosi 
spesso  perpendicolare  ali 
DOD  di  rado  se  ne  trov: 
obliquo  ed  anclie  trasvers 
riguarda  la  distribuzione 
forme  cariocinetìohe,  ora 
valere  la  piastra  su  tutt 
invece  il  gromitolo,  qualche  volta  il  doppio  asl 
forme  di  passaggio  tra  queste  più  spiccate  i 
pur  qui  di  imbattermi  qualche  volta,  ma  esse 
alle  altre  in  ben  scarso  numero. 

EsEUPio  I.  —  Coniglio  3°.  Sn  32  sezioni  si  tro 
gi&coiono  tutte  nello  strato  basale  e  sono  cosi  ripi 
astri,  di  cui  5  trasversali  e  2  verticali,  3  gomitol 
cui  due  verticalmeote  diretta  e  una  obliqua. 

Esempio  II.  —  Cane  3'.  Sa  65  sezioni  si  troi 
Nello  strato  basale  stanno:  11  gomitoli,  7  doppii  ai 
nao  trasversale  e  3  obliqui),  3  piastre  verticali  e 
tutto  23  mitosi.  Le  altre  10  giacciono  nello  strai 
risultano  di  3  gomitoli,  4  doppi!  astri,  3  verticali 
2  piastre  verticali  e  una  doppia  corona  ad  asse  tras 
santo  14  gomitoli,  U  doppii  astri,  5  piastre,  une 
doppia  corona.  Queste  65  sezioni  sono  distribaite  : 
su  di  un  primo  stanno  18  sezioni  e  tra  esse  si  ne 
tosi,  di  cui  due  in  una  medesima  sezione,  la  terz 
immediatamente  susseguente  (tagli  in  serie)  :  su  di 
parato  sono  disposte  14  sezioni  e  contengono  14  i 
va  ne  è  una  che  contiene  da  sola  4  mitosi:  un 
porta  2S  sezioni  e  vi  si  trovano  11  mitosi,  ed  un  ^ 
sa  11  sezioni  mostra  4  forme  cariocinetiche . 

BRONCHI. 

Epitelio  stratificato  vibratile  in  tutte  e  tn 
mali.  —  Il  mio  esame  fu  portato  unicamente  su 
grosse  diramazioni  bronchiali,  spesso  sul  bn 
immediatamente  sopra  la  sua  prima  biforcazi 


*  ' 
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panto  i  bronchi  presentano  un  epitelio  perfettamente  identico 
per  struttura  a  quello  tracheale,  onde  quanto  a  proposito  di 
questo  è  stato  poco  sopra  detto  può  ripetersi  qui.  Mi  limito 
quindi  a  riportare  qualche  esempio. 

EsBMPio  I.  —  Coniglio  3^.  42  sezioni  oontengono  13  mitosi  e 
cioè  3  gomitoli,  9  doppi!  astri  e  una  piastra.  Nello  strato  basale 
si  trovano  :  3  doppii  astri  a  direzione  trasrersale,  2  gomìtoli  e  una 
piastra  obliqua:  in  quello  soprabasale  due  doppi  astri  obliqui  e  un 
gomitolo:  nello  strato  superficiale,  3  doppii  astri  trasversalmente 
diretti  e  1  ad  asse  obliquo. 

BsBMPio  II.  —  Cane  3"".  Su  100  sezioni,  contenenti  16  mitosi, 
si  hanno  10  gomitoli^  2  doppii  astri,  3  piastre  e  1  doppio  gomitolo. 
Allo  strato  basale  appartengono  9  gomitoli,  2  doppii  astri  trasver- 
sali e  2  piastre  pure  trasversali.  Dello  strato  soprabasale  fan  parte 
le  rimanenti  tre  forme  mitotiche  e  cioè  un  gomitolo,  una  piastra 
obliquamente  diretta  e  un  doppio  gomitolo  ad  asse  verticale. 

A  proposito  deirepitelio  delle  grosse  vie  aeree  ho  notato  uh 
fatto  curioso  :  mentre  nella  cavia  il  doppio  astro  è  una  forma 
rarissima,  predominando  invece  il  gomitolo,  nel  coniglio  al- 
rinversa  è  il  doppio  astro  la  forma  che  si  incontra  più  di  fre- 
quente, laddove  il  gomitolo  è  molto  scarso. 

COLEDOCO. 


Epitelio  ìiilindrico  semplice  in  tutte  e  tre  le  specie  ani- 
tnali,  —  Trattandosi  di  un  epitelio  ad  un  solo  strato,  non  ho 
da  dire  che  della  forma  cariocinetica  predominante  e  della 
direzione  dell'asse  della  mitosi.  A  proposito  del  primo  fatto 
ho  pur  qui  notato  predominare  la  forma  gomitolo:  vengono 
in  seguito  la  piastra  e  il  doppio  astro,  or  con  predominio  dei- 
Tana  ora  deiraltro.  Quanto  poi 
^lla  direzione  dell'asse  della  cel- 
lula in  mitosi  è  facile  poter  no-  p 
tare  tutte  e  tre  le  direzioni,  per- 
pendicolare, trasversale  e  obliqua  :  ^«-  ^-  -  ^^'^^"^  ^^^  "^^""^^  ^  ^"*- 
i  doppii  astri  però  li  ho  riscontrati  con  costanza  quasi  assoluta 
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disposti  con  l'asse  naa^^iore  parallelo  alla 
B  differenza  di  quanto  di  solito  sì  nota  ot 
propc»ito  di  questa  fiffura. 

Esempio.  —  Coniglio  3°.  Su  63  sezioni  ai 
eioò  16  gomitoli,  8  doppi  astri,  di  cui  sette  trai 
6  piastra,  cinque  verticali  e  ana  obliqua  ed  i 

CISTICO. 

Epitelio  cilindrico  semplice  in  tutte  e 
mali.  —  L'epitelio  di  questo  canale  non  ei 
tinuazioue  di  quello  del  coledoco,  quanto 
notato  a  proposito  di  questo  si  può  qui  rip 
particolarità;  mi  dispenso  anche  per  lami 
riportare  degli  esempi, 

TROMBA  DEL  FALOPPK 

Epitelio  cilindrico  vibratile  in  tutte  e 
mali.  —  Anche  qui  trattandosi  di  un  epitel 
di  cellule,  dirò  soltanto  poche  cose  sulla 
delle  mitosi  e  sulla  prevalenza  della  fi| 
Quanto  al  primo  fatto,  sebbene  a  cagione 
piegature  che  forma  la  mucosa,  non  semp 
bilirlo  con  sicurezza,  pure  mi  è  parso  potei 
della  mttosi  preferentemeute  è  diretto  in 
lare  alla  superficie  mucosa.  Sulla  prevaler 
cariocinetiche,  non  posso  che  ripetere  que 
volte  detto  a  proposito  di  altri  epitelii:  il 
piastra  ed  il  doppio 

Fig.  4.  -  EHI.UO  poi  e3'»ia  ii°a  certa 

MI.  i^  ov^nc  M  ™.      j^g.  ^^  raggruppam 

inferirsi  dal  fatto,  nettamente  osservato  in  t 
animali,  che  non  di  rado  avviene  di  passa 


i^'   *l?»ii 
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sezioni  sensa  trovare  forme  cariocineticbe  per  poi  incontrarsi 
in  una  che  ne  contiene  da  sola  diverse. 

Esempio.  —  Cane  2®.  Sa  40  sezioni  si  contengono  20  mitosi ,  di 
«ni  12  sono  gomìtoli,  4  piastre  (3  verticalmente  ed  1  obliquamente 
diretta)  e  4  doppi  astri,  di  cai  2  affettano  una  direzione  verticale 
e  2  trasversale.  Molte  sezioni  non  hanno  mitosi ,  molte  altre  ne 
contengono  una  sola,  ma  ve  ne  sono  alcune  che.  ne  presentano  2 
6d  una  perfino  4. 

Flemmingr(l)  dice  di  aver  trovato  in  questo  epitelio  ab- 
bondantissime le  forme  cariocineticbe  e  più  abbondanti  negli 
individui  adulti  che  nei  giovani:  a  me  non  è  occorso  altret- 
tanto, come  è  facile  rilevare  dai  dati  suesposti*  A  cosa  possa 
tenere  questa  differenza  di  resultati  non  saprei  dire:  gli  ani- 
mali da  me  studiati  non  erano  né  in  periodo  di  amore,  né 
gravidi,  né  di  poco  sgravati;  non  so  in  quali  condizioni  si 
trovassero  quelli  del  Flemmìng:  egli  dice  soltanto  di  aver 
sottoposto  ad  esame  due  animali  vecchi ,  uno  a  mezza  cre- 
scenza ed  uno  adulto.  Per  esser  più  sicuro  ancora  de'  miei 
resultati  ho  esaminato  anche  la  tuba  di  una  quarta  coniglia, 
seguendo  interamente  il  metodo  di  fissazione  e  colorazione 
dal  Flemming  stesso  proposto,  ma  non  ho  trovato  diffe- 
renze apprezzabili  con  quanto  avevo  già  notato  negli  altri 
animali  studiati.  E  neppure  per  quel  che  concerne  le  diffe- 
renze  tra  individui  giovani  ed  adulti  si  trovano  i  resultati 
miei  in  accordo  con  quelli  di  questo  autore.  Infatti,  per  par- 
lare il  linguaggio  delle  cifre,  ecco  quanto  ho  trovato  nella 
tuba  di  una  cavia  di  10  giorni,  in  quello  di  una  di  100  giorni 
e  nella  tuba  di  una  coniglia  di  20. 

Cama  di  10  giorni''^  1  mitosi  ogni  mm.  2.443  di  epitelio.  Per 
vm?  33.5  mitosi.  Ogni  4  sezioni  circolari  1  mitosi. 

Caoia  di  100  giorni  —  1  mitosi  ogni  mm.  30.o44.  Per  mm*,  2.7 
"itosi.  Ogni  20  sezioni  1  mitosi. 

Coniglio  di  20  giorni —  1  mitosi  ogni  mm.  3. 405.  Per  mm*,  24.4 

itosi.  Ogni  3  sezioni  1  mitosi. 

(1)  Loc.  cit. 
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Se  si  confrontano  questi  resultati  eoa  que 
precedente  tabella,  si  vede  come  Degli  iod 
movimento  rigeoerativo  riveli  nell'epitelio 
maggiore  attività  clie  non  negli  individui  ( 
sviluppo.  —  Delle  differenze  tra  i  resultati 
Plemmiog  una  ragione  certo  deve  esister 
essa  non  possa  interamente  afferrarsi  se  noi 
un  esame  accurato  un  numero  ragguardevo 
specie  diversa,  di  diversa  età  e  sopratutto 
verse  di  funzione  sessuale. 

CONDOTTO  DEFERENTE  DEL  TES 

BpiieHo  cilindrico  semplice  in  tutte  e  ti 
mali.  —  La  disposizione  delle  ripiegature  m 
condotto  cosi  complicata  (sopratutto  nel  cac 
Scile,  spesso  impossibile,  poter  stabilire  con 
zione  precisa  dell'asse  di  una  mitosi;  infatti 
vano  (il  che  è  il  fatto  più  frequente  ad  oflS( 
di  un  isolotto  cellulare,  prodotto  dalla  sezioi 
Scie  di  una  ripiegatura  trasversale,  e  in  ( 
non  vi  è  dato  di  orientazione  possibile  ;  oppui 
molto  pronunziata  eoo  cui  la  sezione  ha  incc 
della  mucosa,  si  hanno  non  più  uno,  ma  di 
lari  sovrapposti  e  qui  pure  non  è  facile  pot 
rezza  qual  direzione  affetti  l'asse  maggiore 
cariocinesi:  per  queste  ragioni  io  non  mi  se 
rizzato  ad  esprimere  su  questo  punto  un  op 
non  potendo  essa  a^ 
del  tatto  constato.  P 
questo  epitelio  in  forn 
^'■aV™«fd:!'?JS»r^!^  ^i  è  anche  poco  da  e 
"'^"°-  sulla  prevalenza  di  fo 

meglio  anche  a  questo  proposito  non  formul 
zione.  Non  ostante  però  la  povertà  in  forme  ' 
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tendenza  al  raggruppamento  si  nota  assai  sviluppata  in  questo 
epitelio.  Ueglio  di  tutto  varrà  a  OoDviQcerne  un 

EsBupio.  —  Cane  3°.  So  50  aezioiiì  8  mitosi,  cosi  ripartite  :  5 
gomitoli,  2  doppi  astri  e  una  piastra.  In  una  setiono  si  riacontraDo 
OD  doppio  aatro  b  on  gomitolo  {□  nno  stesso  isolotto  oellulara  : 
nella  sezione  suocessiva  (tagli  in  serie),  si  nota  pressoahò  nello 
stesso  ponto  on  doppio  astro. 

VAGINA. 

Epitelio  paeimentoso  nel  cane  e  nel  coniglio:  nella  cavia 
stesso  epitelio,  ma  con  degenerazione  mucosa  delle  cellule  più 
superficiali. 

Cade  qui  opportuno  giustificare  la  sostituzione  di  due  nuovi 
conigli,  4°  e  5°  si  soliti  due,  !■  e  21":  ciò  è  avvenuto  in  con- 
seguenza del  cattivo  stato  di  conservazione  in  cui  ho  riscon- 
trato all'esame  trovarsi  l'epitelio  vaginale  preso  da  questi  due 
ultimi  animali.  Sebbene  anche  in  questo,  così  mal  conservato, 
io  abbia  potuto  in  uaa  lunga  serie  di  preparati  intravedere 
qualche  forma  cariocinetica,  ho  creduto  necessario  studiare 
un  epitelio  ben  conservato  per  pormi  in  condizione  di  perfetta 
eguaglianza  di  fronte  agli  altri  epitelii  ed  alle  altre  specie 
aaimali:  ho  dovuto  quindi  ricorrere  a  due  nuovi  animali,  i 
quali  però  e  per  età  e  per  peso  corporeo  di  poco  differiscono 
dagli  altri  cui  vengono  sostituiti. 

dell'esaminare  le  particolarità  di  questo 
epitelio  bisogna  fare  una  distinzione  ben 
netta  tra  ciò  ohe  riguarda  l'epitelio  vagi- 
nale della  cavia  e  quel  ohe  concerne  quello 
delle  altre  specie  animali.  La  vagina  inTatti 
della  cavia  si  differenzia  per  la  particolarità 

'^e  lo  strato  più  superficiale  delle  cellule 

^l  suo  epitelio  composto  subiscono  la  de- . 

enerszione   mucosa.  Per  assicurarmi  che 

esto  fatto  non  era  localizzato  a  qualche    '"'^^'TbìS'^'Ju"*'"''' 

irte  soltanto  del  tubo  vaginale,  ma  generale  di  tutta  la  su- 
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perfìci«  dell'epitelio,  ho  studiato  uds  vagina  di  cai 
)a  sua  lunghezza  dall'orifizio  uterino  a  quello  vul 
trovato  che  la  costituzione  dell'epitelio  si  mantieoe 
talmente  la  stessa  in  tutti  i  punti  e  che  in  tutti 
strato  più  superficiale  subisce  la  degenerazione  n 
quantità  del  muco  che  io  tal  maniera  si  produce  < 
a  vero  dire  rilevante,  poiché  non  ho  incontrato  epi 
le  forme  cariocinetiche  fossero  cosi  abbondanteme 
buìte  come  in  questo.  Esse  occupano  tutti  gli  ati 
cezione,  ben  inteso,  di  quello  più  superficiale  in  i 
nerazione  mucosa,  tna  non  saprei  dire  con  certe» 
sono  più  abbondanti;  tutte  le  forme  di  mitosi  sì  j 
scontrare  con  facilità,  ma  prevalgono  qui  pure  le 
tante  volte  nominate.  Quanto  all'asse  della  cellul 
cinesi  esso  è  di  prevalenza  verticale,  ma  se  ne  tro' 
molte,  come  è  facile  comprenderlo  in  tanta  abbi 
mitosi,  che  sono  obliq 
trasversalmente  dirette. 
Per  quel  che  riguardi 
gina  delle  altre  specie 
limiterò  e  dire  come  lo  s 
le  mitosi  si  riscontrano  e 
prevalenza  sia  quello  bi 
la  forma  predominante  sta  in  genere  il  gomitolo 
astro,  mentre  invece  è  molto  scarsamente  rappr 
piastra  equatoriale,  ed  infine  come  più  dì  sovente 
mitosi  sia  verticalmente  diretto.  Una  vera  e  propr 
della  mitosi  al  raggruppamento  non  oserei  afi'ermar] 
esiste  certo  in  limiti  molto  ristretti, 

EsBMPio  I.  —  Coniglia  4°.  Su  102  sezioDi,  25  mite 
gomìtoli,  8  doppi  astri,  3  piastre  e  1  doppio  gomitoli 
basale:  8  ^mìtoli,  5  doppi!  astri,  di  cui  2  trasveraal 
ed  1  obliquo,  3  piastre,  2  trasversali  e  )  obliqua  e   1 

mitolo  coQ  asse  traaversalmeate  diretto.  —  Strato  so] 
gomitoli  e  3  doppi  aatri,  de' quali  2  in  dire 
verticale.  —  Strati  medìi:  2  gomitoli. 
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niglio  5°.  133  seiioni  contengono  ]4  mitosi 
litolj,  6  doppii  aatri.  1  corona  «  2  doppii  go- 
ala  contiene:  5  gomitoli,  4  doppit  astri,  2  tra- 
iqaamente  dirette,  una  corona  e  2  doppii  go- 
['aarersale.  Nello  strato  soprabasale  si  notano 
>b1iqao  e  ano  rertioale:  nessuna  mitosi  negli 


URETERE. 

itoso  stratificato  in  tutte  e  Ire  le  specie 
n  tutti  gii  epiteli!  composti,  le  mitosi  noD 
mente  in  un  iinico  strato;  la  sede  dì  pre- 
diversi animali:  in  al- 
e,  lo  strato  basale,  in 
I   soprabaeale  ;    negli 
e  mitosi  sono  molto 
!  qua  e  là  qualcuna 
lutto  nello  strato  ìm- 
)stante  a  quello  che         R(.  s,  -  Enitaiio    ■ 

^  dall'anUn  dal  une. 

:ie  libera  dell'epitelio. 
è  molto  vario  e  non  saprei  dire  con  cer- 
nei Tatto  quello  verticale  o  quello  obliquo. 
ibuzione  delle  forme  cariocinetiche  non  è 
notare  come  in  una  sezione  o  in  alcune 
Olio  in  serie,  si  contenga  un  certo  numero 
loi  è  necessario  passarne  in  rivista  ancora 
'ima  di  incoi\trarne  altre.  Data  però  la  scar- 
generalmente  in  questo  epitelio  distribuite 
m  è  possibile  di  notare  una  tendenza  ben 
gruppamento  in  dati  punti  della  superfìcie 
alle  figure  cariocinetiche  che  più  di  fre- 
o,  troviamo  anche  qui  per  primo  il  gomi- 
astro,  infine  la  piastra. 

le  1°.  Su  30  mitosi,  contenuta  in  88  sezioni, 
,  10  doppii  astri  e  5   piastra  equatoriali.  I.o 
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strato  basala  contiene  3  g^omitoli,  2  piastre  vertii 
astri,  1  verticale,  1  trasversale  e  1  obliquo  :  io 
Qaello  Goprabasale  ne  contiene  12,  cioè:  7  gomii 
astri,  I  traSTersalmente,  3  obliquamente  e  1  vertin 
Agli  strati  medìi  appartengono  8  mitosi,  3  gomitoli 
verticale  e  2  oblique  e  2  doppii  astri,  I  obliqao  t 
Infine  nello  strato  superficiale  sì  notano  2  ferme 
entrambe  gomìtoli. 

EsBUPEO  II.  —  Concito  3".  Su  159  sezioni  si  ti 
di  oni  5  sono  gomitoli,  4  piastre,  2  doppii  astri  i 
esce  11  fan  parte  dello  strato  basale  e  cioè:  5  gol 
astri  trasversalmente  diretti,  2  piastre,  nna  vertica 
e  2  corone:  le  altre  due  appartengono  allo  strab 
sono  2  piastre,  una  in  direzione  verticale,  l'altra 


Epitelio  pavimentoso  stratificalo  in  tutte  e 
animali.  —  Le  mitosi  gfiacciono  ora,  in  alcuni  c( 
tisBima  prevalenza  nello  strato  basale,  ora,  i 
strati  medii  ;  qualche  volta  se  ne  trovano  anche 
L'Mse  loro  di  preferenza  è  normale  alla  supe; 
ma  non  è  raro  notarlo  obliquo  e  anche  perfetl 
lelo.  Per  quel  cbe  riguarda  la  preferenza  di  ui 
cinetica  sull'altra,  prevale  ora  il  gomitolo,  ora 
doppio  astro  e  ciò  a  seconda  più  che  della  spec 
tratto  di  epitelio  cbe  si  esamina.  La  teudenza 
mento  mi  è  sembrata  in  questo  epitelio  poco  t 

EsEUPio  1.  —  Caoia  2'.  Su  8  sezioni  si  riscontri 
cioè  19  gomitoli,  7  piastre,  6  doppii  astri  e  1  cor 
sono  contenute  nello  strato  basale  e  sono:  19  gora 
di  cui  5  perpendicolari,  2  trasversali  e  1  obliqua, 
1  perpendicolare,  2  trasversali  e  2  obliqui  ed  una 
mitosi,  un  doppio  astro  ad  asse  perpendicolare,  risi 
soprabasale. 

BsBupio  II.  —  Cane  3°.  Su  99  sesioni  17  mitosi, 
6  piastre  e  5  doppi  astri.  Strato  basale:  3  gomitol 
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ticale,  DO  doppio  astro  tnsverio.  Strati  medìi:  2  gomitoli,  2  pi&- 
ftra  trasversali  e  2  doppii  astri  verticali. 
Strato  sDperQciale:  1  gooaitolo,  3  piastre 
Tertìcali  e  2  doppi!  astri,  uno  trasversale 
s  UDO  verticale. 

La  grande  rarità  delle  forme  cario- 
cinetiche  nell'epitelio  veecicale  del  co- 

un  fatto  ohe  ha  colpito  la  mi»  *^'  «"**■ 

attenzione  e  prinia  di  riportare  i  risultati  dell'esame  di  ques'or- 
grano  per  ciò  che  coLcerne  questa  specie  auimale ,  ho  voluto 
convincermi  che  le  cose  stavano  in  realtà  come  dai  resultati 
dello  studio  apparivano.  Per  ciò  non  soltanto  ho  passato  io 
esame  uii  numero  gfrandlssimo  di  sezioni,  non  solo  ho  preso 
le  sezioni  da  punti  differenti  della  superfìcie  epiteliale,  non 
solo  infine  ho  usato  de'  più  svariati  metodi  di  colorazione,  ma 
ho  ricercato  ancora  la  vescica  dì  un  quarto  coni^rlio  per  esser 
Qel  fatto  stesso  anche  più  sicuro  ed  in  essa  pure  ho  trovato 
di  poco  differire  da  quelli  per  e:li  altri  coniali  già  ottenuti  i 
resultati  dell'esame.  Sono  quindi  costretto  a  ritenere  questa 
grande  lentezza  ne' fenomeni  di  rigenerazione  come  un  fatto 
coBtante  e  non  puramente  accidentale. 

URETRA. 

Epitelio  pavimentoso  stratificato  in  tutte  e  tre  le  specie 
animali.  —  Nella  tavola  suesposta  noe  ho  riportato  i  resultati 
dello  studio  dell'uretra  maschile  della  cavia  per  la  ragione  che 
non  sapevo  a  qual  parte  del  canale  dovermi  riferire.  Ed  infatti 
la  mucosa  dell'uretra  maschile  della  cavia  si  presenta  molto 
diversamente  costituita  a  seconda  del  punto  nel  quale  si  con- 
sidera; cosi  nella  sua  prima  porzione  il  canale  uretrale  è  ri* 
^estito  da  una  mucosa  in  cui  gli  otricoli  glandulari  sono  tal- 
lente stipati  tra  loro,  che  all'epitelio  di  rivestimento  non 
imangoDO  che  quegli  apazii  minimi  intercedenti  tra  uno  sbocco 
flandulare  e  l'altro;  nella  porzione  terminale  invece  si  trova 
n  epitelio  pavimentoso  stratificato  senza  più  ombra  di  glan- 
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dnle,  come  arviene  in  tutte  le  altre  specie  anim 
relativi  al  numero  di  mitosi  variano  naturalmei 
punto  ohe  sì    prende    in 
mentre  nella  prima  porzio 
schema   fondamentale  di 
non  saprei  ad  altro  meglio  < 
alla  mucosa  uterina)  sono 
le  mitosi,  perchè  Tepitelio  d 
è  ridotto  alla  sua   mìnima 
nella  seconda  invece  le  mitosi  sono  estremamen 
da  contarsene  fino  a  20  e  25  per  sezione  circoli 
Non  sapendo  quindi  di  quale  di  queste  parti  rip 
tati  dell'esame,  ho  preferito  non  considerarla  n 
nerale  e  parlarne  invece  minutamente  a  quea 
Nella  femmina  invece  della  cavia  si  nota  un'ure 
pavimentoso  stratificato  in  nulla  differente  da  qui 
specie  animali. 

Per  quel  che  riguardale  particolarità  preseut 

dall'epitelio  uretrale  io  ho  notato  i  fatti  seguei 

giacciono  di  preferen 

basale,  ma  non  sono  r 

anche  in  quello  più  s 

direzione    predomina 

Fij.  11.  -  Eiduuo  maggiore  della  mitoa 

M-ureIn  mucbii.  did  wa.        cicale  :  la  figura  più 

mitolo  o  il  doppio  astro.  La  tendenza  delle  miti 

in  gruppi  è  in  questo  epitelio  molto  spiccata,  i 

dersi  dagli  esempi  che  riporto. 

Esempio  I.  —  Coniglio  8°.  Su  47  sezioni  si  cooter 
e  cioè  39  gomitoli,  13  doppii  astri,  10  piastre  e  2  co 
basale  ha  47  mitosi  cosi  distribuite:  26  gomitoli,  1 
di  cui  6  trasversali,  5  verticali  e  I  obliqua,  7  pias 
3  oblique,  1  trasversale  e  2  corone.  Lo  strato  aopra 
6  gomitoli  e  1  piastra  obliqua.  Negli  strati  medii 
pure  7:  5  gomitoli,  1  doppio  astro  obliquo  e  I  pias 
Finalinente  nello  strato  superficiale  se  ne  trovano  ■ 


*  . 


25 
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1  piastra  trasversalev  Sa  47  sezioni  18  non  contengono  mitosi,  14 
ne  contengono  nua,  7  due,  3  tre,  3  quattro,  1  sette  ed  1  otto:  in 
queste  ultime  si  nota  che  le  mitosi  si  trovano  molto  vicine  Tana 
all'altra  in  an  dato  spazio. 

Esempio  II.  —  Coniglio  2*.  Su  44  sezioni  13  mitosi,  di  cui  7 
gomitoli,  4  doppii  astri  e  2  piastre.  Nello  strato  basale  se  ne  con- 
tano 12  e  cioè  6  gomitoli,  4  doppii  astri,  di  cai  3  trasversali  e  1 
Torticale  e  2  piastre,  una  verticale  e  una  obliqua.  Xi*altra  mitosi 
si  trova  nello  strato  medio  ed  è  an  gomitolo. 


Esposti  cosi  in  tutte  le  particolarità  loro  più  salienti  i  re- 
sultati del  mio  stadio,  vediamo  adesso  cosa  si  può  da  essi 
logicamente  inferire. 

11  fatto  più  imjportante  che  ne  emerge  è  senza  dubbio  quello 
deiraver  constato  come,  allorquando  il  corpo  animale  ha  rag- 
giunto il  suo  completo  sviluppo,  negli  epitelii  di  rivestimento 
delle  tre  specie  animali,  cavia,  coniglio  e  cane,  persista  il  fé* 
Qomeno  della  scissione  nucleare  indiretta:  indizio  sicuro  questa 
che  il  lavoro  di  rigenerazione  continua  negli  elementi  costi- 
tutivi di  queste  parti,  anche  4opo  cessato  Taccrescimento  fi- 
siologico delPorganismo.  Il  quesito  fondamentale  quindi  che 
io  mi  sono  proposto  con  questo  studio  viene  a  ricevere  con 
ciò  una  soluzione  affermativa.  Rimane  della  tesi  la  parte  ac- 
cessoria, la  valutazione  cioè  del  grado  con  cui  si  svolgono 
ne' vari!  epitelii  i  processi  rigenerativi;  vediamo  su  ciò  quale 
risposta  abbiano  dato  i  resultati  surriferiti. 

Scorrendo  le  cifre  nella  precedente  tabella  riportate,  naso^ 
facile  nell'animo  la  convinzione,  che  ogni  epitelio  va  in  dif- 
ferente misura  soggetto  ai  processi  di  rigenerazione  :  nello 
stesso  tempo  però  un  altro  fatto  non  può  mancare  di  colpire 
Tattenzione  deirosseryatore,  ed  è  come  tra  i  resultati  ottenuti 
"'11  corrano  soltanto  differenze  per  quel  ohe  riguarda  la  na- 
a  deirorgafio  studiato,  ma  differenze  altresì,  né  certo  meno 

^entuate,  per  quel  che  concerne  non  tanto  la  specie  animale 
«Mìo  Tindividuo  preso  in  esame.  Prima  quindi  di  edificare 
le  risposte  date  da  questi  resultati  al  problema  che  presen- 
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inte  ci  occupa  un  edificio  conclusic 
re  di  sottoporre  ad  esame  le  oiCn 
ito  &re  è  mestieri  porre  nettamen 
ai  quali  attendiamo  dall'esame  è 
ta. 

:r  poter  delimitare  ia  tutto  il  sue 
>oessi  rig'eueratÌTÌ  si  svolgano  ne 
to,  occorre  sapere: 
r  come  per  rapporto  al  loro  pot 
no  gli  epitelii,  generalmente  couf 
udenza  cioè  dalle  particolarità  di 
2°  in  quale  scala  discendente  si  die 
]  ad  esaminare  sotto  l'unico  punt 
lale; 

in  terzo  luogo  e  dato  che  tra  que 
renze,  in  qua)  relazione  di  gradu 
rse  specie  animali  ; 
infine  quali  relazioni  corrano  tra 
0  generale  considerati, 
ir  raggiungere  questo  molteplice 
te  raggruppare  le  cifre  suddette 

si  vuol  sapere  e  a  me  sembra  ci 
r  maniera  fare,  procedendo  nel  m 
'.  per  ogni  epitelio  e  pCr  ogni  spe 
te  noi  sommiamo  il  numero  di  m 
in  mm*  di  sua  superficie  in  ciasci 

somma  dividiamo  pel  numero  di 

serie  di  quantità  che  saranno 
Ho  dell'attività  di  rigenerazione  e 
aa  specie  animale.  Se  poi  per  ogni 
ite  quantità  e  dividiamo  la  somm 
naii  esaminate,  assurgiamo  ad  un 
sprime  il  valore  medio  dell'attivi 
rolo  epitelio  in  tutta  e  tre  le  apeoli 
rate.  Finalmente  se  di  tutti  quest 

somma  e  questa  la  dividiamo  pe 
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valore  più  ^nersle  ancora,  il 
erativa  per  tutti  gii  epit«lij  e 
plesso;  che  se  poi  noi  vogrliamo 
oraione  eatra  ciascuna  specie 
iltante  fìoale,  non  abbiamo  che 
!  i  valori  medii  trovati  per  ogni 
il  numero  di  organi  presi  in 
tntit&  che  sari  espressione  del 
generazione  degli  epitelii  per 
fer  tal  maniera  noi  ci  procu- 
in  solo  per  stabilire  un  semplice 
teliì,  sia  in  modo  generale  con- 
jouna  specie  animale,  ma  per 
'un  caso  cbe  nell'altro,  a  qual 

questa  scala  gli  epitelii  mede- 
terii  noi  arriviamo  a  comporre 


[.LA  I. 

inarati  va  negli  epitelii  di  rireati- 
Poflto  38.  s  =:  100  il  valor«  medio 
I  essere  il  gemente  : 
)  37.1  7o.        Cane  44.  sV 

L&    11. 

ale  di  39.3  mitosi  per  mm*=  100, 
.  maniera  e  co'  valori  segnanti  : 
7»  Uretere  18.  s*/, 

8"  Uretra  maschile  16.  e  » 

EKXiachea  15.  s» 

0"  Tromba  ovarica  12. 2  » 

1»  Bronchi  8.  *  » 

2"  Condotto  def.  del  testicolo  7.  »  » 

LA  III. 

rale  di  attività  rigenerativa  85. 5 
:  100,  il  valore  medio  per  ogni  epi- 
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Vo 

.  XITl.  N. 

.  -  o. 

1»  Vagina 

685.  s  Va 

7»t 

2°  Esofago 

149. ,  » 

&•>€ 

3"  Cistico 

90.1  » 

4'  Coledoco 

71.9   » 

9"B 

5"  V«Bcica 

A»      . 

10»  T 

6»  Uretra  femminile 

se    > 

IM 

Tabella  IV, 

Cane.  —  Valore  medio  generale  di  at 
toai  per  mm*.  Ponendo  17.5=  100,  si 


!•  Eeo&io 

846. 

°.'o 

8>l 

8-VagÌDa 

129. 

9»C 

»>  Trach«n 

70. 

lO-V 

4»  Tromba 

38. 

II»  B 

&i  Uratere 

31. 

12' C 

6°  Coledoco 

19. 

< 

7"  Uretra  maaohile 

17. 

Tabella  V. 

Coniglio.  —    Valore  medio   generai 
14.6  mitosi  per  mm*.  Ponendo  14. t^! 


!•  Esofago 

910. 

7. 

8'V 

2»  Uretra  maschile 

68. 

9»C 

3°  Tromba 

34. 

4°  Coledoco 

29. 

10- l 

5"  Bronchi 

29. 

ll'U 

6»  Cistico 

24. 

12.  V 

7"  Trachea 

23. 

Queste  tabelle  ci  dicono: 
r  che  in  tutte  le  specie  animai 
mento  presentano  una  difierente  att 
conda  dell'organo  cui  appartengono. 
ooQ  solo  dal  fatto  che  gli  epiteli]  i 
esser  ordinati  in  una  scala  discende] 
delle  loro  manifestazioni  rigenerative 
dal  trovarsi  in  questa  scala  a  distanz 
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2*  che  differente  è  Tordine  di  progressione  degli  epitelii 
a  seconda  che  si  considerano  in  generale,  oppure  particolar- 
mente, specie  f)er  specie  animale  ; 

3^  che  delle  tre  specie  animali  prese  in  esame  la  cavia  è 
quella  che  mostra  la  maggiore  attività  ne'  processi  di  rige- 
nerazione che  si  svolgono  ne' suoi  epitelii  di  rivestimento; 
vengono  in  seguito,  a  gran  distanza  da  questa,  a  debolissima 
tra  loro,  il  cane  e  il  coniglio  ; 

4''  che  nel  modo  di  succedersi  degli  epitelii  nelle  diverse 
specie  animali,  come  .pure  sulle  differenze  neirattività  rige- 
nerativa mostrata  da'  loro  elementi,  non  influiscono  affiitto  i 
caratteri  di  loro  intima  struttura.  Ed  invero,  per  quanto  fina- 
mente si  voglia  analizzare,  non  è  mai  dato  poter  colpire  un 
nesso  qualsiasi  tra  l'altezza  a  cui  un  epitelio  trovasi  in  una 
qualsiasi  delle  scale  sopra  stabilite  e  i  suoi  caratteri  morfolo- 
gici :  un  semplice  sguardo  alle  tabelle  precedenti  convince  di 
ciò  meglio  di  qualsiasi  ragionamento. 

E  adesso,  prima  di  formulare  le  conclusioni  generali,  pia- 
cemi  di  richiamare  brevemente  l'attenzione  su  di  un  fatto, 
sul  quale  ho  appositamente  insistito  nell'esame  particolareg- 
giato de' singoli  epitelii,  voglio  dire  della  tendenza  che  mo- 
strano in  generale  le  mitosi  a  raggrupparsi  in  certi  dati 
punti  della  superficie  epiteliale.  Questo  fatto  riceve  l'impronta 
di  una  più  vasta  generalizzazione  da  altre  particolarità  da 
me  notate  e  di  cui  dirò  in  brevi  parole. 

Mi  è  occorso  non  rare  volte  che  imprendendo  a  studiare  un 
frammento  di  un  dato  organo'io  non  vi  abbia  riscontrato  che 
rarissime  mitosi  e  qualche  volta  anche  nessuna:  andando  al- 
lora a  studiare  un  altro  frammento  preso  ad  una  certa  di- 
stanza dal  primo  sull'organo  medesimo,  vi  ho  potuto  netta- 
mente riscontrare  or  più,  or  meno  abbondanti  forme  carioci- 
^etiche.  Piacemi  riportare  a  sostegno  di  tale  asserzione  qualche 
tto  particolare.  Nel  cane  2°  ho  passato  in  rivista  dapprima 
i4  sezioni  di  uretra  colorate  con  metodi  diversi  e  originanti 
a  due  punti  differenti  dell'organo  :  non  vi  ho  riscontrato  nep- 
ure  una  mitosi;  ho  preso  allora  un  terzo  frammento  e  sulle 

Architio  p^  U  SoienMc  Mèdiche,  Xni.  1^ 
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48  sezioai  che  di  esso  ho  studiate  vi  ho  trov 
rlocinetiche  bea  evideati.  ÀDoora:  cello  stese 
minato  70  sezioni  di  bronchi  e  vi  ho  trovato 
preso  UD  altro  punto  della  superfìcie  epitelial 
neppure  una  figura  carìooinetica:  non  persi 
studiato  un  terzo  punto  e  allora  su  sole  32  8 
scontrato  4  mitosi.  Questi  esempi  potrei  mol 
però  che  quelli  addotti  possano  bastare  compi 
stifioazione  del  mio  asserto.  Questo  ci  avverte  ■ 
tendenza  alla  disposizione  in  gruppi  delle  fìgui 
esce  dagli  angustissimi  limiti  di  spazio  entrc 
Tono  le  osservazioni  microscopiche,  per  allarg 
Sdì  di  più  ampie  oscillazioni,  già  macroscopi 
zabili  ;  ci  dice,  in  altre  parole,  ohe  il  fenomen 
nucleare  indiretta  negli  epiteli!  di  rivestimen 
dato  sotto  il  punto  di  vista  della  sua  estensit 
fatto  uniformemente  continuo,  ma  saltuaria! 
tente.  —  Ma  vi  è  di  più  :  a  questo  fatto  se  t 
mamente  un  altro,  d'indole  più  generale  anc 

Come  ho  giè.  in  altro  luogo  accennato,  la 
tabella  generale  de'  resultati  dell'esame  di  e 
alcuni  animali,  non  proviene  già  dal  non  avi 
intrapreso,  oppure  dal  non  aver  io  trovato  ii 
rlocinetiche,  ma  dalle  particolarità  tutto  af 
cotesti  resultati,  per  le  quali  non  mi  è  parso 
figurare  in  essa  accanto  agli  altri  ;  di  questa 
tempo  ora  discorrere. 

In  ciascuno  di  tali  organi  io  ho  indubbian: 
la  presenza  di  mitosi  ;  ve  le  ho  però  riscontra 
rare  e  ciò  non  ostante  che  il  numero  di  sezioi 
in  esame  sia  stato  di  gran  lunga  superiore  t 
mente  esaminato  per  gli  organi  simili  di  al 
sono  i  casi,  per  i  quali  non  son  riportate  ne 
bella  le  risultanze  dello  studio;  per  due  ho  % 
la  giustificazione  del  fatto  e  cioè  pel  cistico 
per  l'uretra  della  cavia  3';  negli  altri  quattri 
trovato. 
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Coledoco  del  oane  2^:  esaminati  mm. 073. ssodi  epitelio:  trovate 
3  mitosi:  ana  ogni  mm.  324. 510. 

Cistico  del  cane  2*":  esaminati  mm.  696.192  di  epitelio:  trovate 
2  mitosi:  nna  ogni  mm.  348.096. 

Cistico  del  coniglio  2*:  esaminati  mm.  1459.640  di  epitelio:  tro- 
Tate  2  mitosi  :  una  ogni  mm.  729.820. 

Condotto  deferente  del  testicolo  del  cane  1*:  esaminati  mm.  O5O.400 
trovate  4  mitosi  :  ana  ogni  mm.  237.  eoo* 

È  da  notarsi  che  in  ogni  caso  ho  avuto  cara  di  prender  sezioni 
da  dae  e  spesso  tre  punti  differenti  dellMntero  organo  da  studiarsi. 

Per  poco  che  noi  compariamo  questi  resultati  con  quelli  già 
ottenuti  per  i  medesimi  epitelii  in  altri  animali  della  stessa 
specie,  noi  troviamo  che  le  dilSferenze  sono  cosi  accentuate 
da  uscire  assolutamente  dai  limiti  possibili  di  pure  differenze 
individuali,  per  quanto  ampli  confini  a  queste  vogliamo  cir- 
coscrivere. A  me  sembra  piuttosto  che  in  questo  fatto  debba 
vedersi  Tespressione  di  un'intermittenza  di  tempo  neirestrin- 
secazione  de' fenomeni  cariocinetici ,  come  già  nell'altro  ab- 
biamo intravisto  un'intermittenza  di  spazio.  Io  non  saprei 
almeno  quale  altra  causa  invocare,  che  possa  darci  di  questo 
fatto  una  più  ampia  e  completa  spiegazione,  sopratutto  quando, 
come  è  logico  e  ragionevole  di  fare,  lo  mettiamo  in  raffronto 
deiraltro,  poco  sopra  illustrato.  —  Da  questi  fatti  noi  possiamo 
quindi  trarre  una  nuova  conclusione  o,  a  meglio  e  più  scru- 
polosamente dire,  possiamo  formulare  una  supposizione,  che 
cioè  il  fenomeno  della  scissione  nucleare  indiretta  negli  epi- 
telii di  rivestimento  non  sia  un  fatto  continuo,  ma  intermit- 
tente ed  intermittente  non  tanto  per  ragioni  di  spazio,  quanto 
per  ragioni  di  tempo. 


CONCLUSIONI. 


Recapitolando  quanto  fin  qui  siamo  venuti  esponendo,  a  me 
smbra  che  da  tutto  ciò  si  possa  logicamente  scendere  alle 
^guenti  conclusioni  generali: 
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1"  /  fenomeni  della  scissione  nucleari 
stono,  a  completo  sviluppo  dell'organismo 
rivestimento  delle  tre  specie  animali,  cavii 

2'  L^intensità  con  cui  si  svolgono  i  proi 
negli  epitelii  di  rivestimento  varia:  a)  co 
gano;  b)  col  variare  della  specie  animali 
dell'individuo; 

3°  Delle  tre  specie  animali  esaminate 
che  mostra  ne' suoi  epitelii  di  rivestimentt 
cessi  di  rigenerazione;  seguono  a  gran  d 
ma  quasi  con  pari  grado  di  intensità,  l'\ 
all'altra,  le  due  specie  animali,  cane  e  ce 

4°  L'intensità  con  cui  si  svolgono  i  pr 
tici  negli  epitelii  di  rivestimento  mostra  u: 
pendenza  dei  caratteri  morfologici  degli  t 

5'  Se  non  assolutamente  dimostrato,  ( 
sumibile  che  il  fenomeno  della  scissione  n 
negli  epitelii  di  rivestimento  non, sia  un  fc 
intermittente  e  intermittente  non  tanto  pi 
zio,  quanto  per  ragioni  di  tempo. 

Modena,  gaonaio  1869. 
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Laboratorio  di  Patologia  gen.  della  R.  Uniyeraità  di  Catania 
diretto  dal  Prof.  0.  B.  Uohbtti. 


SULLE  ALTERAZIONI  DELLE  FIBRE  NERVOSE 

IN  nauiTo 
AL  CONGELAMENTO    DEI    TESSUTI   SOPRASTANTI 


Slnidio  Sperimentale 

DI 

Giovanni  ALONZO 

Aaaisteate. 


I. 


I  molti  autori  che  hanno  fatto  delle  ricerche  sopra  la  de- 
generazione e  la  rigenerazione  delle  fibre  nervose  periferiche, 
hanno  provocato  questi  fatti  mediante  diversi  mezzi:  chi  ha 
prodotto  la  degenerazione  per  mezzo  del  taglio  del  nervo,  chi 
per  mezzo  della  distensione  cruenta  ed  incruenta  di  esso,  chi 
per  mezzq  della  compressione  del  tronco  nervoso  ;  alcuni  poi 
banno  studiato  la  degenerazione  in  seguito  airalcoolismo  cro- 
nico 0  ad  altri  stati  patologici  deirorganismo.  Sicché  le  ri- 
cerche di  tutti  questi  autori^  se  non  hanno  esaurito  Targo- 
mento^  ne  hanno  però  messo  in  chiaro  molti  punti  oscuri,  e 
ne  hanno  arricchito  la  letteratura  di  numerosi  lavori. 
Co^i  si  sono  occupati  di  tali  ricerche,  fra  gli  altri,  il 
ulpian,  il  Philippeaux  (1),  il  Remak  (2),  il   Ran- 

(1)  Cotnptes  rendus  de  VAcad.  des  seiences,  Jorn.  XL,  1859. 

(2)  Remak,  «  Ueber  die  Wiedererzergang  von  Nervenfasern  »  (Vtr- 
ioto'#  Arch,,  Bd.  XXIII,  1862). 
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vier  (1),  l'Eichhorst  (2),  l'Eagel  mann  (3) 
il  Tizzoni  (5),  il  Neumann  (6),  l'Hi 
kowski  (8),  il  Quinquaud  (9),  lo  S< 
Wiet(ll),  il  Vaalair  (12),  il  Rossi  (13), 
il   FraDkl  (15),  ecc. 

II. 

SeQODohè,  per  quanto  abbia  cercato,  do 
alcuno  si  sia  occupato  di  ricerche  sopra  If 


a  Ds  la  régéDération  d«a  nerfs  t 
«s,  2*  fdv.  1873). 
Ranvlei',  i  BJBtologia  du  ijistème  nerreux  ■, 

(2)  Biclihorst,  •  Ueber  NervendegSDerktion  and 
{Virchow'i  Arch.,  Bd.  LIS,  1874). 

(3)  EagelmaoD,  i  Ueber  Degeneration  tod  Nerv 
die  gatammU  Physiologie  [Pflùgtr],  t.  XIII,  187tì 

(4)  ColaBBnti,  <  Sulla  degeaerazioua  dai  nervi 
dei  Lincei,  1877-78). 

(5)  Tiszoai,  •  Sulla  patologia  del  tWiQto  nen 
eaperimeati  anila  ialologia  normale  e  patologica  i 
(Arch.  per  la  Seienit  med.,  voi.  Ili,  n.  1,  1879). 

(6)  NeamaDD,  «  Ueber  Degeneration  and  Ragei 
Narren  »  (Arck.  f.  m.  Knat.,  Bd.  XVIII,  1880). 

(7)  Hehn,  *  Ueber  NerTenoaht  i  (Jnfrilt'*  7oW< 

(8)  Witkowaki,  <  Zur  Nervaodebaung  >  {Aroh 
Ifenenhranhkeit,  Bd.  XI,  1881). 

(9)  Qainqusnd,  «  ÉlongatioD  dea  oerfa  «  (Le  pi 
n.  13). 

(10)  Scbaving,  <  E>e  l'élongatioD  dea  tierfs  *  (T 
en  mddecine.  Paris,  ISSI). 

(11)  Wiat,  •  CoatribatioQ  à  l'étude  ds  l'éloDgatl 
1882). 

(12)  Vanlair,  Areh.  de  Biologi»,  voi.  III.  1B82. 
Id..  id.,  voi.  VI,  1885. 

(13)  Rosai,  <  Sullo  iliramento  dei  nervi  ■  [M« 
scienze  dalCIit.  di  Bologna,  S.  IV,  t.  Ili,  1832). 

(14)  Cattaui  0.,  «Stadio  Bperimeatala  iotorno  la < 
[Areh,  per  le  scienze  mediche,  voi.  Vili,  n.   19,  If 

Id.,  n  Sulla  degansraiìone  a   neoformaxioDa  dal 
dollari  parifarichs  >   [Arch,  per  le  sciente  mediche, 

(15)  Frankl,  «  Degeneratone  e  rigenerazione  de 
ferici  ■  (Gaz»,  degli  Ospitali,  n.  68,  1886). 
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fibre  nervose  in  seguito  ai  notevoli  abbassamenti  di  tempe- 
ratura che  possono  indurai  sul  nervo.  Quindi  ho  voluto  isti- 
tuire delle  ricerche  sopra  quest'altra  causa  di  degenerazione, 
nell'intendimento  di  vedere  se  dietro  Tapplicazione  del  freddo 
intenso  alla  cote  avvengano  alterazioni  nei  nervi  sottostanti  ; 
e  nel  caso  affermativo  studiare  le  fasi  e  Tandamento  di  questa 
degenerazione^  e  poi  la  rigenerazione  consecutiva. 

Ho  fatto  1  miei  esperimenti  sopra  conigli  e  cavie ,  adope- 
rando come  mezzo  congelatore  ora  il  miscuglio  frigorifero  di 
cloruro  di  sodio  e  neve,  ora  le  polverizzazioni  di  etere  sol- 
forico. 

Ho  condotto  gli  esperimenti  nel  seguente  modo: 


1^  Sbbib. 

In  questa  serie  di  esperimenti  mi  proposi  di  studiare  le  fasi 
degenerative  che  subiscono  le  fibre  nervose  in  seguito  al 
freddo  prodotto  dalla  nebulizzazione  deiretere  solforico  sulla 
cute  soprastante. 

A  10  conigli  piuttosto  grossi  ho  fatto  delle  polverizzazioni  di 
etere  solforico,  con  un  comune  nebulizzatore  di  Richardson 
di  piccolo  modello,  sulla  gamba,  nel  punto  ove  il  nervo  ti- 
biale posteriore  si  rende  superficiale ,  cioè  dirigendo  il  getto 
sulla  parte  inferiore  interna  di  essa  gamba,  immediatamente 
al  disopra  del  malleolo  interno,  dopo  aver  tolto  tutto  il  pelo, 
consumando  per  ogni  polverizzazione  140  cm.  e.  di  etere. 

Queste  polverizzazioni  venivano  fatte  colla  distanza  di  24 
ore  runa  dall'altra,  e  ciascuna  della  durata  di  5  minuti.  Il 
punto  dove  cadeva  il  getto,  dopo  due  minuti  raggiungeva  una 
temperatura  inferiore  a  0^,  poiché  ponendo  il  bulbo  di  un  ter- 
mometro in  contatto  col  punto  su  cui  dirigevo  il  getto,  vedevo 
ascendere  la  temperatura  a  —  IO*.  Il  diametro  della  proiezione 
ieiretere  era  di  un  cm.  ;  tutto  il  resto  dell'arto,  tanto  supe- 
iiormente  che  inferiormente,  veniva  protetto  con  leggiera  per- 
gamena in  modo  da  non  determinare  compressione  su  di  esso. 

Terminata  la  polverizzazione  e  lasciato  libero  l'animale,  si 
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osserva  che  esso  trascina  l'arto  su  cui  è  sta 
d'etere,  per  un  teaipo  che  varia  seoosdo  il  e 
per  cui  si  è  fatta  la  polverizzazione  ;  io  quel 
tima  si  è  ripetuta  per  2,  3,  fino  a  5  gliomi,  1 
l'arto  per  10-15  minuti,  poi  lo  rimette  in  funsi 
A  cominciare  da  quelli  ohe  hanno  eublto  il  ( 
10  giorni  il  tempo  dell'impossibilitata  fuazioo 
in  modo  che  arrivando  al  20"  giorno,  l'anin 
grado  di  potere  adoperare  l'arto ,  e  questo  a 
manente. 

Debbo  avvertire  ohe  quando  l'arto  dell'ani 
sibilitato  a  funzionare  solo  transitoriamente, 
paragonabile  a  quello  che  si  è  osservato  in 
vrectomia  dello  sciatico;  invece  quando  la  f 
permanentemente  —  in  quei  conìgli .  in  cui 
l'esperienza  per  20  e  più  giorni — allora  l'anii 
l'arto,  ma  lo  tiene  un  po'  sollevato  dal  suol 
anobilosato  all'articolazione  tibie  tarsea.  N 
era  più  intenso  il  raffreddamento  sì  sono  av 
latorii  e  nutritivi  superficiali,  mal  delle  esca 
che  del  resto  avevo  già  notato  nel  trattarne! 
con  la  congelazione  cutanea,  in  cui  anche  i 
non  ha  mai  notato  altro  che  fenomeni  irriti 
talvolta  delle  flittene  e  mai  delle  escare  (1). 
un  esperimento  di  cui  dirò  in  seguito,  in  ci 
dere  quanto  debba  durare  l'applicazioDe  del  : 
la  degenerazione,  quando  il  nervo  è  ad  una 
—  dovetti  protrarre  la  nebulizzazione  di  etei 
allora  cadde  in  mortificazione  un  tratto  di 
circa  due  centim. 

Di  questi  dieci  conigli  il  primo  l'ho  sacri: 
mente  dopo  la  1*  polverizzazione,  il  secom 
terzo  dopo  la  3*,  il  quarto  dopo  la  4',  il  qu 


(1)  Q.  AloDio,  ■  Sulla  cura  detlk  icìalìca  media 
(Rif.  mtd.,  Marzo  1889j. 
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il  settimo  dopo  la  15',  Tottavo  dopo  la  20', 
i',  il  decimo  dopo  la  30*. 
B,  immediatamente  ho  messo  allo  scoverto  il 
aliando  prima  ood  una  sottile  forbice  deli- 
levrio  esterno,  ho  asportato,  seoza  maltrat- 
zò  del  nervo  a  cominciare  in  sotto  dal  punto 
distribuirsi  alle  dita  del  piede,  ed  in  sopra 
tto  oorrispondenle  alla  gamba.  Poi  dilace- 
amente,  in  modo  da  separare  un  po'  i  fa- 
rà loro,  l'ho  trattato  col  metodo  di  Ranvier; 

per  circa  un'ora  od  uà  po' meno,  fino  ad 
ito  anoerimento,  io  una  soluzione  di  acido 
.00;  poi,  lavandolo  prima  in  acqua  distillata, 
rire  nel  piorooarminio,  tenendovelo  per  12-14 

lavandolo  un'altra  volta  in  acqua  distillata, 
finissime  dilacerazioni  in  glicerina, 
perimenti,  con  le  stesse  cautele  e  gli  stessi 
etuto  sopra  quattro  cavie  di  media  grossezza, 
izzazione  nella  1*  due  volte,  nella  2'  dieci 
iti  volte  e  nella  4*  trenta  volte.  Solo  in  questo 
;ivamente  piccolo  l'arto  dell'animale,  e  quindi 
1  impossibile  proteggerlo  con  la  pergamena, 
)  nelle  precedenti  esperienze,  ho  praticato 
endo  l'aaimale  col  piede  flesso  sulla  gamba, 
e  e  gamba  facessero  un  angolo  acuto  col  ver- 
ghe, trovandosi  ìt  punto  di  proiezione  del 
0  al  vertice,  tutto  l'etere  che  non  evapora, 
:e  altri  punti  dell'arto.  In  questi  esperimenti 
le  l'animale  molto  più  presto  è  impossibilitato 
'arto. 

ttro  animali,  due  conigli  grossi  e  due  cavie 
sa,  ho- ripetuto  l'esperienza,  adoperando  una 
li  etere,  cioè  280  centim.  o.  per  ogni  polve- 
0  praticato  in  un  coniglio  ed  una  cavia  per 
altro  coniglio  e  nell'altra  cavia  per  18  giorni. 
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2'  Seme. 


Prima  d!  passare  a  studiare  la  possibile  rigi 
Dervi  che  eraoo  stati  sottoposti  ai  detti  esperii 
cato  anche  di  vedere  ]a  forma  ed  il  decorso  dt 
quando  all'etere  si  sostituisce  l'applicazione  d 
dotto  da  un  altro  agente,  cioè  da  ud  miscugli 
sodio  e  neve. 

A  quattro  conigli  di  media  grossezza  ho  appli 
suddetto  dell'arto,  dove  cioè  il  nervo  tibiale  post 
superficiale,  300  grammi  di  miscuglio  frigorift 
di  sodio  e  neve.  Facendo  questo  esperimento 
giorno,  l'ho  ripetuto  in  un  coniglio  per  due  voi 
per  cinque  volte,  in  un  altro  ancora  per  dodici, 
per  venti.  Il  resto  dell'arto  veniva  protetto  i 
l'acqua  che  si  produoeva  dalla  liquefazione  ve: 
mediante  carta  bibula,  in  modo  che  non  si  ti 
l'arto,  e  quindi,  essendo  relativamente  piCi  calda 
non  attenuasse  l'azione  di  questo. 

La  pelle  sotto  l'azione  di  questo  miscuglio 
niva  esposta  alla  temperatura  di  20  gradi  sotb 
souglio  frigoriTero  si  consumava  in  un  tempo 
tre  quarti  d'ora  ed  un'ora.  In  questo  caso  nell 
prodotte  delle  flittene  e  qualche  escara. 

Giova  però  notare  che  questa  esperienza  è  : 
estate,  essendoci  naturalmente  una  differenza  i 
ci  vuole  per  liquefarsi  questo  miscuglio  se  1' 
fatto  in  estate  od  in  inverno,  nel  senso  che  in 
tempo  è  molto  minore  che  in  inverno. 

Il  nervo  estratto  ò  stato  trattato  anche  in  que 
in  tutti  gli  altri  di  cui  sarò  per  dire,  col  metod 
per  la  prima  serie  di  esperimenti. 
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o  di  esperienze  ho  cercato  di  studiare  le 
elle  fibre  già  degenerate.  B  mi  son  proposto 
fatti  aopra  tre  conigli  grosai  in  coi  aveva 
iloni  di  etere  per  30  volte,  avendo  intenzione 
ti  conigli  a  diversi  intervalli:  il  primo  dopo 
)  dopo  due  mesi,  il  terzo  dopo  quattro  mesi, 
anea  all'esperimento  non  ho  potuto  studiare 
ervose  di  uno  di  questi  conigli. 

4*  Serie. 

lenze  ho  cercato  vedere  quanto  tempo  deve 
Sforifera  quando  il  nervo  non  è  molto  su- 
sao  freddo  possa  influire  in  modo  da  alte- 
E  per  arrivare  a  ciò,  ad  un  coniglio  piut- 
to  le  polverizzazioni  di  etere  per  20  giorni, 
ita  di  5  minuti,  in  un  punto  della  gamba 
iale  non  è  molto  superfioìale,  cioè  al  terzo 
n  mezzo  ai  muscoli  e  misura  una  profon- 
itesso  esperimento  ho  praticato  nello  stesso 
coniglio;  in  questo  caso  però  la  polveriz- 
minuti  invece  di  5. 


aire  un  esperimento  col  quale  m!  son  pro- 
in  questi  casi  a  che  temperatura  si  trovasse 
,  quando  la  pelle  raggiungeva  i  10»  sotto 
tto  un  piccolo  occhiello  nella  pelle  ad  una 
m.  e  mezzo  dal  punto  sottoposto  airespe- 
ntrodotto,  seguendo  il  nervo,  il  termometro 
todo  da  giungere  col  bulbo  al  punto  corri- 

su  cui  voleva  fare  agire  il  raffi'eddsmento. 

getto  sulla  regione  sovrapposta,  che  dista 


236  Voi.  xni.  N.  9.  ~  o.  ìlomzo 

perpendicolarmente  dal  bulbo  7  mm.,  ho  notato 
di  10*  Botto  zero  applicato  alla  pelle  per  5  mini 
profoodìUi  induce  sul  nervo  un  abbassamento  d 
ratUra  prima  di  produrre  il  raSì-eddamento)  a 
l'esperimento  per  dieci  minuti,  la  temperatura  si 
e  per  venti  minuti  arriva  fino  a  1"  sotto  zero. 


III. 

Le  alterazioni  nervose  ohe  ho  potuto  osservare 
detto  nella  nota  preventiva  (1),  sono  molto  simi 
si  osservano  in  seguito  al  taglio  e  alla  compressi 
nervoso. 

Ho  cominciato  in  primo  luogo  ad  esaminare  i  ni 
animali  della  1*  serie  di  esperimenti.  Le  altera: 
nei  nervi  dei  conigli  in  cui  la  congelazione  si  i 
3,  4,  5  volte,  non  sono  molto  notevoli.  Solo  iu 
è  stato  fatto  l'esperimento  per  3-5  giorni  si  ve 
ridotta  io  gocciole,  mentre  il  cilindrasse  resta  e 

La  detta  alterazione  è  molto  manifesta  in  tut 
di  nervo  compreso  fra  il  punto  più  periferico 
nervo  asportato,  Sno  a  3-4  millim.  al  disopra  i 
si  è  diretto  il  getto  d'etere. 

Esaminando  i  preparati  dei  nervi  in  cui  l'espi 
ripetuto  10-15  volte,  ho  trovato  alterazioni  mai 
ciando  —  come  nel  precedente  esperimento  —  ( 
in  sopra  del  punto  corrispondente  al  getto  del 
tutto  il  resto  del  nervo. 

Le  dette  alterazioni  consistono  nello  stato  de 
gocciole  più  piccole  di  quelle  che  aveva  veduti 
precedenti  esperimenti;  ed  in  modifioazioni  dt 
inquantochè  questo  presentasi  iu  alcuni  punti 


(1)  «  Sulle  alterazioni  dei  nem  in  Beguito  a  congelai 
■opraatBDle»  (Rif.  Ued.,  n.  £17,  1883). 
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altri  strozzato,  e  quasi  in  tutti  i  preparati,  a  livello  degli  stroz- 
zamenti di  Ranvier,  si  mostra  soontinuato,  terminando  ai 
due  estremi  con  due  monconi  rigonfiati. 

Ho  seguitato  ad  esaminare  i  preparati  ottenuti  dai  nervi 
sottoposti  alPesperimento  20-25  volte. 

Quivi  la  degegerazione  si  fa  molto  manifesta,  e  si  estende 
centralmente  un  po^  più  in  là  di  quella  dei  nervi  precedenti. 
S'incomincia  allora  a  notare  quello  stato  di  degenerazione 
della  mielina  che  coincide  con  la  migrazione  entro  la 
fibra  di  quei  -leucociti  che  vanno  a  caricàrvisi  di  mielina. 
Questo  stato  però  in  alcune  fibre  non  è  molto  pronunziato, 
potendosi  osservare  di  queste  cellule  solo  qualcuna;  è  invece 
molto  manifesto  in  altre  dove  si  vedono  accumuli  di  queste 
cellule  cariche  di  mielina,  le  quali  cellule  per  lo  più  ho  pò- 
tuto  notare  essere  disposte  in  modo  che  ogni  accumulo  ha 
una  forma  a  fuso,  cioè  è  rigonfiato  al  centro  e  gradatamente 
assottigliato  ai  due  estremi,  trovandosi  al  centro  una  riunione 
maggiore  di  cellule  in  mezzo  a  mielina  coagulata  a  gocciole, 
ai  due  estremi  un  numero  gradatamente  minore  di  cellule  con 
qualche  gocciola  di  mielina  libera.  Corrispondentemente  tutta 
la  fibra  a  livello  del  centro  di  ognuno  di  questi  accumuli  fu- 
siformi presentasi  rigonfiata;  ed  invece  in  corrispondenza  ai 
punti  ove  terminano  o  non  esistono  questi  accumuli  fusiformi 
si  presenta  un  po'  assottigliata. 

I  nuclei  della  fibra  cominciano  a  proliferare,  ed  il  proto- 
plasma ad  aumentare.  Il  cilindrasse  si  scontinua  in  tratti  più 
0  meno  lunghi;  ed  in  corrispondenza  agli  accumuli  di  goc- 
ciole di  mielina  e  cellule  migratorie  trovasi  spesso  ricalcato 
alla  periferia  in  modo  da  toccare  la  guaina  di  Schwann. 

In  talune  fibre  ho  potuto  osservare  come  la  mielina,  dietro 
l'azione  dell'acido  osmico,  non  assuma  il  color  nero  come  nor- 
malmente, ma  si  presenti  pallidamente  colorata;  in  modo  che 
anche  i  leucociti  carichi  di  mielina  si  mostrano  non  più  neri, 

ma  giallicci,  con  uno  o  due  nuclei  ben  distinti. 

I  preparati  di  nervi,  in  cui  la  polverizzazione  di  etere  erasi 
ripetuta  per  30  giorni,  facevano  vedere  un  grado  massimo  di 
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degenerazione,  potendosi  notare  nelle  fibre  meno  degenerate 
qualche  resto  di  cilindrasse  e  qualche  pallida  gocciola  di  mie- 
lina,  mentre  numerosissimi  nuclei  ed  un  po^  di  protoplasma 
costituivano  la  fibra;  notavansi  inoltre  un  gran  numero  di 
cellule  semoventi  cariche  di  mielina  fuori  la  fibra  in  mézzo 
al  connettivo  (fatto  che  è  stato  interpretato  dal  Tizzoni,  il 
quale  dice  queste  cellulb  non  essere  che  quelle  le  quali  si  tro- 
vavano dentro  la  fibra  nervosa,  e  che  appropriatasi  la  mielina, 
sono  uscite  fuori  costituendo  cosi  uno  dei  fattori  principali 
della  degenerazione  della  guaina  midollare). 

In  altre  fibre  in  cui  la  degenerazione  era  più  avanzata  non 
si  scorge  più  traccia  di  mielina  né  di  cilindrasse,  ed  anche  i 
nuclei  sono  in  scarso  numero,  nel  quale  stato  queste  fibre 
sono  state  d'ette  embrionali  o  protoplasmatiche  ;  fino  a  che  si 
vedono  fibre  senza  nessuno  di  questi  nuclei  e  ridotte  ad  un 
sottile  cordoncino  formato  dalla  guaina  di  Schwann. 

Riguardo  la  degenerazione  del  cilindrasse  ho  trovato  dentro 
alcune  cellule  migratorie .  dei  granuli  coloriti  dello  stesso  de- 
bole  colore  che  aveva  il  cilindrasse,  e  che  io  ho  ritenuto  non 
essere  che  quest'ultimo  degenerato  in  quel  modo;  ciò  che  cor- 
risponde ad  uno  dei  modi,  descritto  dal  Tizzoni,  con  cui  si 
mostra  la  degenerazione  del  cilindrasse.  Il  Tizzoni  poi  dice 
anche  come  alcuni  leucociti  fanno  pure  vedere  nel  loro  interno 
non  dei  granuli^  ma  dei  pezzetti  di  cilindrasse.  Riguardo  però 
a  questo  fatto,  tuttoché  abbia  esaminati  attentamente  tutti  i 
preparati,  non  ho  potuto  rinvenire  leucociti  contenenti  questi 
frammenti  di  cilindrasse. 

In  quanto  poi  alla  proliferazione  nucleare  per  quanto  abbia 
potuto  cercare,  non  ho  visto  che  in  leggiero  grado  ed  in  po- 
chissimi nuclei  quelle  incisure  che  descrivono  il  Tizzoni  (1) 
ed  il  Rattone  (2),  e  che  dicono  essere  Tindizio  della  divisione 
del  nucleo.  Ho  notato  però  una  gran  parte  dei  nuclei  eviden- 


(1)  Tizzoni,  loco  cit. 

(2)  Rattone,   «  Contribuzione  allo  studio  della  patologìa  chirurgica 
dei  nervi  ».  Torino  1882, 
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temente  ingrossati  ed  a  forma  ovale.  Inoltre  in  questi  prepa- 
rati,  come  anche  in  quelli  in  cui  la  nebulizzazione  dì  etere  si 
è  ripetuta  per  20-25  volte,  notasi  un  aumento  del  perinevrio 
interno  ed  esterno  e  deirendonevrio ;  e  quest'ultimo  in  tal 
grado,  da  opporre  una  certa  resistenza  nella  dilacerazione,  in 
modo  da  impedire  fino  ad  un  certo  grado  la  separazione  delle 
fibrille  tra  loro;  fatto  che  normalmente  non  si  ha,  essendo^ 
come  si  sa,  Tendonevrio  nei  conigli  e  nelle  cavie,  come  in 
altri  animali,  poco  sviluppato.  Quest'aumento  di  connettivo  si 
trova  in  grado  tanto  maggiore  quanto  più  a  lungo  era  du- 
rato resperimento. 

Questi  stessi  fatti  ho  notato  nei  nervi  tolti  dalle  cavie  sot- 
toposte airesperimento,  solo  che  in  questo  caso  la  degenera- 
zione insorge  un  po'  più  presto;  fatto  forse  dovuto  alla  minore 
spessezza  —  relativamente  a  quella  dei  conigli  —  dei  tessuti  che 
coprono  il  nervo  nel  punto  in  cui  si  è  praticato  l'esperimento. 
Lo  stesso  ordine  di  fatti  degenerativi  ho  pure  notato  ado- 
perando una  quantità  doppia  di  etere  per  ogni  polverizzazione: 
la  differenza  solo  sta  nel  tempo  in  cui  appariscono  questi  fatti 
.di  degenerazione.  £  mentre  quando  ho  adoperato  140  cm.  e. 
di  etere  per  ogni  polverizzazione  i  fatti  degenerativi  sono  ap- 
parsi verso  il  4^-5^  giorno,  in  questo  caso  li  ho  notati  fin  dal 
2^  giorno,  ed  hanno  raggiunto  il  massimo  dopo  14-15  polve- 
rizzazioni. 

Nei  preparati  ottenuti  dai  nervi  che  hanno  subito  l'influenza 
del  miscuglio  frigorifero  di  cloruro  di  sodio  e  neve,  la  dege- 
nerazione è  avvenuta  più  tumultuosamente,  e  non  ho  potuto 
notare  tutti  quei  gradi  che  ho  notato  nei  precedenti  esperi- 
menti; in  modo  che  già  dopo  due  applicazioni  del  miscuglio 
frigorifero  la  degenerazione  era  incominciata;  e  al  12^  giorno 
già  notavasi  lo  stato  che  presentavano  le  fibre  dopo  30  pol- 
verizzazioni di  etere. 

Un  fatto  di  una  certa  importanza  ho  potuto  osservare  in 
tutti  i  preparati  che  ho  esaminato,  cioè  che  in  mezzo  a  fibre 
degenerate,  anche  negli  ultimi  stadi!,  si  trovano  fibre  normali; 
fatto  già  notato  dal  Kraus  e,  che,  avendo  visto  come  dopo 
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la  nevrectomia  nel  moucone  centrale  esi 
fibre  degenerate  eguale  a  quello  ohe  si 
cone  periferico  di  fibre  non  degenerate, 
all'esistenza  per  alcune  delle  fibre  di  uc 
ferico  (I). 


La  rigenerazione  delle  fibre  —  come  a 
leva  studiarla  sopra  tre  conigli,  uccìsi 
dopo  avere  prodotto  delle  stesse  fibre  uue 
zione.  Di  questi  conigli  però  due  moriroi 
all'esperimento  ;  mi  è  restato  solo  ad  esai 
che  veune  sacrificato  dopo  un  mese  dal 
degeneratrice.  Avrei  potuto  ancora  ripel 
altri  due  conigli  in  sostituzione  di  quell 
diversi  motivi  mi  trattennero  dal  ripetei 
quali  la  poca  importanza  che  i  fatti  di 
in  questo  mio  studio,  di  cui  lo  scopo  pri 
di  vedere  se  avvenisse  e  con  quali  caral 
delle  fibre  nervose,  dopo  avere  indotto 
mento  di  temperatura  ;  potendo  poi  mett 
fatti  colla  benefica  influenza  degli  abbai 
tura  prodotti  sul  nervo  in  casi  di  nevra 
è  bastato  vedere  che  la  rigenerazione  av 
caratteri  di  essa;  fatti  che  ho  potuto  bei 
niglio  che  mi  era  rimasto  dei  tre. 
Ed  ecco  quello  che  potei  osservare  in 
Ripeto  che  io  esaminava  solo  delle  fibi 
loro  completa  degenerazione.  La  prima  > 
attenzione  fu  quella  di  potere  osservare 
non  si  avvera  nel  medesimo  tempo  in  ti 
da  altri  già  notato  —  giacché  di  esse  o. 
verse.  In  alcune  si  vedeva  già  il  cilindra! 


(1)  F,  ErauBS,  «  Uabar  aufoteigende  uud  ab 
ration  »  (ArcAir  fUr  Physiologie,  p.  370,  1887 
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più  0  meoo  lunghi,  circoudato  ai  lati  da  una  piccola  zona 
pallida  e  sfumata  che  mostra  l'accenno  alla  rigenerazione 
della  guaina  midollare;  non  bo  visto  in  nessuno  dei  preparati 
ine  strie  nette  attorno  il  cilindrasse,  come  il  Tizzoni  e  la 
Cattaui  descrivono  dopo  la  nevrectomia  e  Ìo  stiramento  del 
nervu.  E  quello  che  potrei  dire  riguardo  a  ciò  si  è  che  la 
gnaina  midollare  si  sviluppa  dopo  il  cilindrasse,  avendo  sempre 
osservato  quest'ultimo  già  discretamente  rifatto,  quando  della 
guftina  midollare  esiste  solo  l'accenno. 

In  queste  6bre  però  notasi  un  certo  rapporto  fra  la  quantità 
di  protoplasma  e  lo  sviluppo  del  cilindrasse  unitamente  alla 
gnaina  midollare,  giacché  nei  punti  dove  il  cilindrasse  e  la 
gaaioa  midollare  ancora  non  appariscono,  protoplasma  ne  esiste 
molto  di  più  che  nei  punti  dove  cilindrasse  e  guaina  midol- 
lare sono  gik  cominciati  a  sviluppare;  ed  in  punti  in  cui  lo 
sviluppo  di  questi  due  elementi  è  andato  molto  avanti  —  re- 
lulivamenle  sempre  a  quello  che  può  vedersi  dopo  un  mese 
dalla  degenerazione  —  il  protoplasma  si  riduce  a  piccole  quan- 
tità in  vicinanza  specialmente  ai  nuclei. 

Io  un'altra  specie  di  fibre,  della  rigenerazione  ho  solo  no- 
tato la  diminuzione  notevole  del  protoplasma  e  dei  nuclei,  di 
alcuni  dei  quali  esistono  frammenti;  con  qualche  accenno  di 
cièche  in  seguito  sarit  cilindrasse  e  guaina  midollare.  E  queste 
sarebhero  delle  fibre  che  si  rigenerano  un  po'  più  tardi. 

Finalmente  ho  visto  delle  fibre  rimaste  tali  e  quali  come  ne 
osservai  nell'ultimo  periodo  della  degenerazione.  Song  com- 
poste dalla  sola  guaina  di  Schwann,  la  quale  è  ridotta  come 
un  filo  senza  caratteri  speciali  ;  del  resto  mancano  completa- 
mente in  queste  fibre  il  cilindrasse,  la  guaina  midollare,  i 
nuclei  e  qualunque  traccia  di  protoplasma.  Queste  fibre  forse 
si  rigenereranno  molto  tarjji,  o  forse  non  si  rigenereranno  più, 
"-vendone  perduto  completamente  il  potere. 
Ritornando  un  po' indietro,  l'idea  che  il  Tizzoni  fra  gli 

Itri  ba  riguardo  la  riformazione  del  cilindrasse  e  della  guaina 

oielinica,  cioè  che  ambedue  questi  elementi  siano  un  prodotto 
leU'attività  formativa,  quasi  una  secrezione  del  proto- 

ArOiÌTUo  ptr  H  Scimie  JHedisda,  XIH  » 
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sma,  trova  una  prova  in  un  fatto  ] 
;  l'avere  osservato  che  esiste  un  n 

due  elementi  e  I4  quantità  del  prò 
a;  cioè  la  quantità  del  protoplasmi 
■enerata  nel  primo  perìodo  dì  rijfene 
porzionale  al  ?rado  di  rigeaerazìon 
tina  mielinica.  Ciò  che  in  altri  teri 
Qo  che  il  protoplasma  forma  gli  elem 
listrugge. 

luesti  sono  i  principali  fatti  che  hi 
krdo  la  fase  riformativa  delle  fibre 
I  la  degenerazione  per  la.  causa  de 
ati  tanto  nel  punto  del  nervo,  corri 
iraticò  il  raffreddamento,  quanto  nt 
to  della  fibra  nervosa. 
Ton  ho  notato  una  notevole  diCTeret 
:ui  principia  la  rigenerazione,  né  ri 
nde  celerità  con  cui  si  svolgono  le 
■andò  le  osservazioni  dei  preparati 

fu  indotto  il  freddo,  ed  i  preparai 

nervo  stesso. 


lagli  anzidetti  esperimenti  mi  pare 
chiudere  ohe: 

1°  It  raffreddamento  più  0  meno  i 
le  le  altre  cause  fin'ora  conosciute 
rici  delle  alterazioni  notevoli. 

2°  Queste  alterazioui  sono  diretta 
ipo  per  cui  si  fa  agire  il  freddo  og 
te  per  cui  sì  ripete  l'esperimento,  e 
lali  al  grado  di  temperatura  e  alla 
vo  sottoposto  all'esperimento. 

3°  Le  dette  alterazioni,  massime  t 


J 
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agire  il  freddo  ed  in  tutta  la  parte  periferica,  sono  meno  ac- 
centuate ed  anche  nulle  in  direzione  centripeta. 

i^  La  degenerazione  e  la  rigenerazione  che  avvengono 
nei  nervi  dopo  che  si  è  indotto  in  essi  un  notevole  abbassa- 
mento di  temperatura,  procedono  con  caratteri  simili  a  quelli 
che  si  avverano  dopo  il  taglio  e  lo  stiramento  di  essi  nervi  : 
nella  guaina  midollare  si  ha  la  scontinuazione  della  mielina 
in  gocciole  e  poi  la  migrazione  dei  leucociti;  nel  cilindrasse 
dapprima  le  alterazioni  riflettono  solo  la  forma,  in  quanto  che 
mostrasi  in  punti  diversi  rigonfiato  e  successivamente  stroz- 
zato; più  tardi  si  scontinua  in  pezzi,  i  quali  poi  si  riducono 
in  granuli  e  vengono  ingoiati  dai  leucociti  migrati.  In  seguito, 
e  quando  la  degenerazione  è  massima,  le  fibre  si  riducono  allo 
stato  embrionale;  resta  intatta  la  guaina  di  Schwann,  la 
quale  reshiie,  come  al  taglio  e  allo  stiramento,  anche  a  questa 
causa  di  degenerazione.  Alcune  fibre  però  restano  del  tutto 
normali  dietro  l'azione  di  questa  causa  degeneratrice. 

Anche  la  rigenerazione  in  questo  caso  procede  in  modo  si- 
mile a  quella  che  si  osserva  dopo  il  taglio  e  lo  stiramento  ;  e 
gli  elementi  che  si  riformano  probabilmente  derivano  dal  pro- 
toplasma. Pare  che  la  rigenerazione  del  cilindrasse  cominci 
prima  di  quella  della  guaina  mielinica. 


Ora  volendo  porre  in  rapporto  i  risultati  di  questi  esperi- 
menti con  quelli  che  si  hanno  quando  si  utilizza  il  freddo  in 
terapia  in  casi   di  nevralgia,  possiamo  ammettere  con  una 
certa  probabilità  che  i  benefici  e  durevoli  efifetti  che  si  otten- 
gono nella  cura  delle  nevralgie  mercè  Timpiego  locale  del 
freddo,  siano  dovuti  alla  modificazione  istologica  del  nervo 
stesso.  Spiegazione  che  del  resto,  dopo  questi  esperimenti,  è 
^i^  logica  e  più  razionale  che  non  quella  che  attribuisce  lo 
comparire   del  dolore  alla  semplice  rivulsione,  tanto  più  che 
)n  danno  lo  stesso  buon  effetto  dei  mezzi  rivulsivi  ben  più 
tergici,  quali  i  vescicanti  ed  i  bottoni  di  fuoco." 
^  alcuni  degli   esperimenti  sopra  menzionati  risulta  che 
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l'azione  del  miscuglio  frijforifen 
molto  più  proDto  n  più  eoergico 
quindi  sembrerebbe  a  tutta  pria 
pratica  COI]  maggior  vantaggio  a 
zazioDì.  Perà  un  grande  jnconvei 
zione,  cioè  il  fatto  che  la  temperai 
può -dar  luogo  ad  escare,  il  che 
si  ha.  Quindi  da  una  parte  qi 
dall'altra  i  buoni  resultati  avuti 
non  consigliano  la  sostituzione 
ruro  di  sodio  e  neve. 
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DI  ALCUNE  ANOMALIE 


DELLA 


LINEA  PRIMITIVA  NEL  POLLO 


Contributo  per  l'Interpretazione  filogenetica  di  esse. 


isr  o  TA. 

Dott.  Giuseppe  FA80LA 


La  presente  Nota  è  destinata  a  portare  un  piccolo  contributo 
di  fatti  per  Tinterpretazione  filogenetica  della  Linea  primi- 
tiva nel  blastoderma  degli  uccelli.  Si  tratta  di  alcune  ano- 
malie che  ebbi  occasione  di  incontrare  nell'esame  fatto  per 
altri  scopi  di  circa  duecento  uova  di  pollo  fecondate,  e  che 
mi  è  parso  valesse  la  pena  di  raccogliere  e  di  studiare  per  la 
loro  importanza  dal  punto  di  vista  evolutivo  (1). 


(1)  Ecco  in  breve  la  tecnica  impiegata  per  questa  ricerca:  ^  Appena 
aperto  Tuovo  io  deponeva  sul  disco  blastodermico  (che  a  queirepoca  non 
è  ancora  fisso  e  si  presenta  sempre  al  punto  più  alto  di  apertura  del- 
l'uovo) alcune  goccie  di  una  soluzione  concentrata  di  acido  osmico,  se- 
condo il  processo  indicato  da  G.  Pouchet^  «  De  Temploi  de  Tacide  os- 
miqae  en  solutions  concentróes  >  (Journal  de  VAnat.  et  de  la  PhysioL 
1876).  Appena  l'area  bagnata  incominciava  ad  annerire^  ciò  che  avveniva 
pò  30  a  60  secondi,  la  lavavo  proiettando  con  una  pipetta  alcune  goccie 
acqua  distillata,  poi,  Tuovo  essendo  immerso  in  un  vaso  pieno  d^acqua, 
)lava  circolarmente  con  una  forbicina  il  disco  blastodermico,  operazione 
lativamente  facile  perchè,  grazie  all'azione  delPacido  osmico,  il  blasto- 
irma  ha  perduto  in  parte  la  sua  grande  flessibilità  e  si  lascia  tagliare 
me  un  foglietto  di  sottilissima  carta;  di  più  si  può  esportarlo  senza 
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ia  parte  delle  dette  osservazioni  fu  da  me  raccolta  nel 
)patorio  di  Embriplogia  dell'^co^e  des  Hautes  Études  di 
gì,  diretto  dal  Chiar""  Prof.  Mathias  Duval,  al  quale 
io  qui  le  più  sentite  grazie  per  la  liberalità  e  la  cortesia 
sita  addimostratami  durante  un  intero  anno  di  studio. 
30  credo  inutile  il  far  precedere  alla  esposizione  dei  fatti 
rvati  un  breve  cenno  intorno  alla  linea  primitiva,  quale 
sserva  nel  blastoderma  degli  uccelli,  alla  sua  comparsa, 

sua  evoluzione  e  ai  suoi  rapporti  coi  foglietti  del  blasto- 
na  stesso,  essendo  basati  appunto  su  questi  rapporti  il  si- 
ìcato  e  l'importanza  delle  anomalie  che  ebbi  la  fortuna 
ìscontrare.  —  Per  maggiori  particolari  intorno  all'argo- 
ito  della  linea  primitiva  ed  a  quelli  che  si  connettono  eoo 
ita  formazione,  si  consultino  fra  gli  altri  (oltre  ai  trattati 
tClliker  e  di  Balfour)  i  lavori  di  Duray,  His,  Wal- 

er,  Goette,  Rauber,  Disse,  Duval,  Gasaer,  Wolff, 
lun  e  Bellonci. 


traacini  granalazìotii  del  tuorlo  slU  bui  faccia  ioferiora,  in  modo  ch« 
iene  ad  avere  ud  disco  ben  traiparente.  Per  dare  poi  a  questo  diaco 
ìusisteoza  e  la  fiBBaiione  neceaiarie,  lo  ponavo  nell'alcool  a  40°  dove 
va  rimanere  24  ore  od  aaobe  più;  toltolo  dall'alcool  veniva  lavato  e 
«to  in  una  aoluzioDe  di  picro-cai'nino  che  peneti-ava  e  colorava  in 
re  il  blastoderma  e  l'embrione  in  tutto  ii  sue  speasore,  trattandosi 
laatoderrai  che  non  avevano  sorpassato  i  due  giorni  di  incubazione. 
lltimo  i  pezzi  colorati  venivano  ti'aaportali  eu  uaa  lastrina  di  vetro 
ae,  goccia  di  glicerina  e  ricoperti  da  ud  copi'oggetti  che  veniva  lutato 
'Visoriamente  con  della  parsSoa.  Queste  preparaiioni  trasparenti  mi 
Diserò  di  studiare  a  piccoli  ed  a  forti  ingrandimenti  l'aspello  del  bla- 
erma  a  tutte  le  ore  dei  primi  due  giorni  d'incutiazione  e  mi  aervirono 
per  le  sezioni  microlomiche  in  tutti  quei  casi  che  mi  sembravano  in- 
■Banti. 

a  preparazioni  dettinate  alla  sezione  venivano  smontate,  tolte  dalla 
erìna,  immerse  per  qualche  ora  nell'alcool  a  40°,  od  anche  nell'alcool 
>lnto,  poi  montate  in  uno  dei  noti  miscugli  che  si  prestano  per  la  s»- 
e  di  piccoli  organi  (per  es.  olio  e  cera).  Naturalmente  in  questa  man- 
ra  avevo  cura  di  orieotar  bene  la  linea  primitiva  eoo  punti  di  repera, 
nodo  da  poter  fare  con  sicurezza  dei  tagli  perpendicolari  alla  detta 
a  e  cioè,  in  via  generale,  all'asse  stesso  dell'embrione.  I  tagli  in  earie, 
andavano  sempre  dalla  regione  antenore  alla  posteria 
montati  e  numeri  zzati. 
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« 

La  linea  primitiva  e  la  doccia  primitiva  che  le  succede 
devoDO  esser  ben  distinte  dalla  doccia  midollare;  e  faccio 
questo  richiamo  che  può  parer  superfluo,  perchè  in  lavori 
classici  che  ancor  pochi  anni  fa  formavano  testo  (Reichert, 
1840-Reinak,  1855—  Kòlliker,  1*  ed.  1861)  le  due  for- 
inazioni  venivano  confuse,  quantunque  esse  non  si  sviluppino 
fiè  alla  stessa  epoca,  né  nella  stessa  parte  del  blastoderma. 

La  doccia  primitiva  si  sviluppa  nella  regione  posteriore 
dell'area  embrionale  e,  comparsa  intorno  alla  14^  ora  di  incu- 
bazione, essa  raggiunge  il  suo  massimo  sviluppo  verso  la  20*, 
cioè  avanti  la  fine  del  primo  giorno. 

La  doccia  midollare  invece  non  comincia  ad  apparire  che 
dopo  la  20*  ora  nella  parte  anteriore  dell'area  embrionale,  al 
davanti  della  linea  primitiva;  e  mentre  la  prima  prosegue 
nella  sua  evoluzione  per  dar  luogo  alla  formazione  del  canale 
encefalo-rachidiano,  la  seconda  comincia  ad  atrofizzarsi  per 
poi  scomparire, 

Richiamata  questa  distinzione,  veniamo  a  dir  qualcosa  in 
particolare  sulla  linea  primitiva  e  sull'aspetto  del  blastoderma 
all'epoca  della  sua  prima  apparizione. 

Se  prescindendo  dai  fenomeni  anteriori  della  segmentazione 
e  della  primitiva  formazione  dei  foglietti,  si  prende  in  esame 
un  blastoderma  di  circa  14  ore  di  incubazione,  si  vede  che  in 
esso  Varca  trasparente  presenta  nel  suo  centro  una  parte  più 
oscura,  leggermente  ovale,  a  bordi  indefiniti,  che  è  la  macchia 
^^rionale.  Ài  davanti  di  questa  macchia  embrionale,  nella 
parte  adiacente  airarea  lucida,  si  vede  una  linea  curva  di 
aspetto  poco  omogeneo,  una  specie  di  falce  a  concavità  poste- 
fiore,  formata  da  macchie  irregolarmente  chiare  ed  opache; 
è  ciò  che  Hi 8  chiamò  piega  anteriore^  ma  che  è  forse  più 
proprio  chiamare  semplicemente  falce  anteriore,  visto  che  in 

Ita  non  si  tratta  punto  di  una  piega. 

ulta  linea  mediana  dei  tre  quarti  posteriori  della  macchia 

brionale  si  vede  una  fascia  antero-posteriore  più  oscura, 

•  è  appunto  la  linea  primitiva;  la  sua  parte  anteriore  è  un 

più  larga  e  più  oscura  {lesta  della  linea  primitiva)  mentre 
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la  sua  estremità  {wsterìore  è  meDO  osco 
(coda  della  linea  primitiva). 

Tra  la  testa  della  linea  primitiva  e  la  l 
una  regione  che  non  presenta  ancora  ni 
si  potrà  chiamare  xona  tergale  o  dorsa 
che  si  formerà  in  seguito  il  dorso  dell'e 

In  tutto  il  primo  periodo  di  sviluppo 
che  al  potrebbe  chiamare  perìodo  di  acc 
in  media  dalla  14*  alla  22*  ora,  la  macoli 
pone  dunque  di  una  parte  anteriore,  zc 
mente  piccola  e  che  non  aumenta  di  es 
riodo;  e  di  una  parte  posteriore  occupate 
poi  dalla  doccia  omonima,  parte  relativi 
e  la  cui  estensione  diviene  in  questo  sp 
ore  trìpla  o  quadrupla  di  ciò  che  era  pi 

Quanto  alla  costituzione  del  blastoder 
nelle  due  regioni.  Nella  zona  tergale  si 
foglietto  esterno  ben  limitato  alle  sue  d 
glietto  interno  a  limiti  indefiniti,  in  vie 
sembra  dar  origine  agli  elementi  del  fogl 
dividere  con  questi  elementi  un'origine 
segmentazione.  Nella  regione  della  line 
trova  un  foglietto  interno  ben  limitato,  i 
esterno  presenta  alla  faccia  profonda  del 
attiva  proliferazione  che  sembra  dar  ori; 
foglietto  medio.  A  livello  della  testa  d 
punto  di  congiunzione  delle  due  regioni 
glietto  medio  presenta  sotto  questo  rappoi 
perchè  sembra  provenire  ad  un  tempo  ( 
da  quello  interno;  infatti  nel  rigoufiamt 
questo  livello  e  che  può  essere  designai 
fiamenlo  caudale,  vista  la  sua  evoluzio 
glietti  sono  intimamente  uniti  e  confusi 

Devo  aggiungere,  a  proposito  di  quea 
già  intorno  alla  18*  ora  di  incnbazione 
nella  linea  primitiva  un  sottilissimo  fila 
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biato  da  Baer  colla  corda  dorsale)  che  ne  percorre  in  modo 
un  poMrregolare  la  parte  centrale  più  chiara ,  che  sta  cioè 
sul  fondo  della  doccia  primitiva  gìk  formatasi  e  che  appare 
interrotto  qua  e  là.  Questa  formazione  che  può  prendere  il 
nome  di  Filamento  assile  o  meglio  epiassile,  essendo  al  disopra 
detrasse  delia  doccia  primitiva  {Aooenfaden  di  Dursy  che  se 
ne  occupò  pel  primo  in  modo  particolare)  è  composto  di  sfere 
un  po'  irregolari  e  di  dimensioni  variabili ,  circondate  talora 
da  uno  straterello  di  albumina  trasparente  che  le  riunisce  tra 
loro  e  alla  superficie  sottostante.  Man  mano  che  la  doccia  pri- 
mitiva procede  nella  sua  evoluzione,  il  filamento  epiassile  di- 
venta sempre  meno  visibile  in  superficie,  forse  in  causa  dello 
spessore  crescente  della  zona  assile  e  di  tutto  il  blastoderma; 
del  resto  anche  alle  sezioni  i  globuli  epiassili  si  fanno  sempre 
più  rari  ed  alterati. 

.  Nell'esistenza  della  linea  primitiva  al  primo  periodo  ora 
menzionato  ne  succede  un  secondo  che  va  in  media  dalla  23^ 
alla  32^  ora  di  incubazione,  periodo  durante  il  quale  il  solco 
primitivo  formatosi  si  mantiene  pressoché  stazionario  nelle  sue 
dimensioni,  mentre  si  osservano  dei  fenomeni  molto  attivi  di 
sviluppo  al  davanti  del  solco  stesso,  nella  zona  tergale;  è 
infatti  in  questa  zona  e  soltanto  in  essa  che  si  formano  la 
doccia  e  le  lamine  midollari,  la  corda  dorsale  e  le  protovertebre. 

Un  terzo  ed  ultimo  periodo  neirevoluzione  che  ci  occupa 
va  di  solito  dalla  33*  alla  50^  ora  di  incubazione,  ed  i  feno- 
meni che  lo  caratterizzano  possono  essere  riassunti  dicendo, 
che  mentre  il  corpo  (dorso)  deirembrione  formatosi  nella  zona 
tergale  va  sviluppandosi  sempre  piti,  la  doccia  primitiva  su- 
bisce una  regressione  sempre  maggiore,  ma  di  cui  è  difilcile 
di  precisare  i  limiti,  non  potendosi  che  in  modo  ipotetico  am- 
mettere che  essa  si  riduca  a  segnare  il  posto  ed  il  principio 
della  depressione  o  doccia  cloacale.  —  Invece  T  evoluzione 

ala  testa  della  linea  primitiva  o  rigonfiamento  caudale^  può 

sere  precisata  in  modo  sicuro:  dopo  che  il  solco  midollare 
il  seno  romboidale  si  sono  chiusi  al  davanti  di  esso,  questo 

ronfiamento  si  fa  più  voluminoso,  sopratutto  in  grazia  degli 
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elementi  del  foglietto  medio,  che  van 
è  a  sue  spese  cbe  si  sviluppa  poi  la 
Per  ciò  che  riguarda  le  connessioni 
tutta  la  fase  della  linea  primitiva  vah 
a  proposito  del  suo  primo  periodo,  poii 
modo  essenziale '■  nella  zona  tergale 
sempre  nettamente  delimitato  e  senza 
medio,  mentre  questo  è  sempre  più  ■ 
glietto  interno  ;  nella  regione  della  lì 
foglietto  interno  che  è  nettamente  lim 
medio  aderisce  a  quello  esterno  io  tutti 
delta  doccia  primitiva;  e  questa  dispoi 
ohe  il  foglietto  medio  si  formi  nella^pi 
massa  primitiva  che  gli  sarebbe  comi 
e  nella  seconda  a  spese  di  una  masE 
rebbe  comune  col  foglietto  esterno.  Or 
diversa  disposizione  del  mesoderma  i 
aver  prodotto  della  confusione  pressf 
capandosi  dell'istologia  del  blastoderi 
,  delle  serie  complete  di  sezioni,  ai  so 
qualche  sezione  il  cui  livello  non  era 
chi  avrà  studiato  più  specialmente  d 
tergale  o  di  quella  della  linea  primiti^ 
attribuire  al  mesoderma  un'origine  escl 
od  esclusivamente  exodermica. 

Ma  non  sarebbe  opportuno  l'entrare  i 
battuta  questione  dell'origine  del  mesoc 
a  tante  teorie  diverse  (1).  Ciò  cbe  m 

(I)  A  uni  pare  che  le  oiiervaiioai  e  i  di 
PuvbI  ad  suo  lavoro  <  SjIIb  formaxioDfl  del 
rendere  ormai  icdiacutibile  l'origiae  eotoden 
accettabile  la  spiegazione  da  luì  data  dai  re 
stesso  nella  regioDe  anteriore  ed  iu  quella  p 
meBOderma  si  forma  dappertutto  per  sdoppiai 
tivo,  ma  questo  sdoppiamento  presanta,  rispi 
blastoderma,  dei  rapporti  cronologici  differeo 
gioOB  tergale)  e  nella  posteriore  (regione  dell 
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mare  erano  semplicemeDte  i  rapporti  che  si  osservano  di  fatto 
fra  le  diverse  parti  del   blastoderma  durante  il  periodo  della , 
linea  primitiva  ;  rapporti  che  ho  avuto  campo  di  constatare 
ripetutamente  nelle  numerose  osservazioni  fatte  su  blastodermi 
di  pollo  fissati  nei  primi  due  giorni  di  incubazione. 

Ma  per  intendere  ora  quanto  sia  fondata  l'opinione  emessa 
già  da  diversi  autori  intorno  al  significato  filogenetico  della 
linea  e  della  doccia  primitiva  negli  uccelli ,  opinione  in  prò 
della  quale  noi  crediamo  di 'portare  un  contributo,  è  pur  ne- 
cessario il  riandare  brevemente  alcuni  fatti  che  concomitano 
la  formazione  e  la  comparsa  della  linea  primitiva,  non  solo, 
ma  che  ne  costituiscono,  come  vedremo  ora,  la  parte  es- 
senziale. 

Se  si  esamina  il  blastoderma  di  un  uovo  appena  deposto,  si 
trova  che  esso  si  compone  di  due  soli  strati,  Tuno  superiore 
(rectoderma)  isolato  inferiormente  dalla  cavità  di  segmenta- 
zione, costituito  da  una  sola  assisa  di  cellule  ed  avente  già 


gione  ove  appare  dapprima  la  zona  trasparente  e  che  sarÀ  poi  la  zona 
tergale,  la  massa  entodermica  primitiva^  assotigiiatasi  in  entoderma 
primitivo,  non  si  sdoppia  in  entoderma  e  mesoderma  che  dopo  essersi 
saldata  col  margine  superiore  della  cavità  sotto  germinale  (ossia  quando 
non  ha  più  alcana  connessione  col  foglietto  esterno]  dando  luogo  a  un 
cercine  entoderma-yìtellino  [Bourrelet  entoderma-vitellin  di  Duval); 
e  lo  sdoppiamento  è  tale  che  il  mesoderma  definitivo  appare  dapprima 
■oltanto  nella  parte  mediana  del  blastoderma.  Nella  regione  posteriore 
infece  lo  sdoppiamento  avviene  prima  che  si  formi  il  cercine  entoderma- 
Titellino,  ossia  quando  Tentoderma  primitivo  è  ancpra  unitp  airectoderma 
s  livello  della  zona  o  fascia  assile,  ossia  della  linea  primitiva  ;  e  lo  sdop- 
piamento è  tale,  che  non  il  mesoderma,  come  nel  primo  caso,  ma  Tento- 
derma  definitivo  appare  soltanto  nella  regione  mediana. 

E  bensì  vero  che  a  livello  del  fondo  della  doccia  primitiva,  Vaccresci' 

fuento  del  mesoderma  si  fa  a  spese  di  una  massa  cellulare  che  è  comune 

al  foglietto  medio  e  alPectoderma  ;  ma  questa  disposizione,  lungi  dal  dover 

essere  interpratata  nel  senso  di  un'origine  ectodermica  del  foglietto  medio, 

si  può  spiegare  facilmente  coU'embriologia  comparata:  difiatti  la  fascia 

Iona  assile  è  una  regione  intermedia  ai  due  strati,  una  regione  ectO' 

odermica  analoga  a  quella  che  costituisce  le   labbra  del   blastoporo 

;li  anfibi,  ma  che  negli  uccelli,  per  jl  fatto  della  separazione  dell'en- 

Tma  definitivo,  non  conserva  connessioni  che  col   foglietto  esterno  ; 

ide  le  apparenze  che  hanno  potuto  far  pensare  ad  im^origine  ectoder- 

a  degli  elementi  di  questa  zona,  e  quindi  del  foglietto  medio. 
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i  suoi  caratteri  defioitivi;  l'altro  inferiore  (l'è 
tiro)  limitato  in  alto  dalla  detta  cavità  di 
separato  dai  materiali  sottostanti  per  mezzo 
tofferminale  che  è  1'  omologo  della  cavità 
deli'amphloxus,  della  cavità  intestinale  primi 
della  g-astrula  nei  vertebrati  inferiori  e  che, 
sempre  più  sviluppandosi  mentre  la  cavità  d 
tende  a  scomparire.  Giova  notare  però  che  te  c< 
nato  entoàerma  primitivo,  a  differenza  di  quell 
sono  allo  stato  di  sfere  di  segmentazione  di 
non  costituiscono  ancora  un  vero  foglietto  b 
una  massa  irregolare  a  spese  della  quale  si 
una  parte  l'entoderma ,  dall'altra  il  mesodei 
a  questa  massa  il  nome  dì  massa  entoderm. 
man  mano  che  si  distende  e  si  assottig'lia , 
derma  primitivo,  indicando  appunto  con 
tratta  di  uno  strato  il  quale  ai  divìderà  ult( 
mesoderma  e  in  un  entoderma  definitivo  (1) 
Se  portiamo  ora  la  nostra  attenzione  sul 
Eloderma,  noi  vediamo  che  dalla  fine  della  se 
al  momento  dell'apparsa  della  linea  primitiv 
sivamente  costituito  in  modo  diverso.  Nella 
esso  è  ingrossato  formando  un  Cercine  marg 
blastotiermiquediDa'v&l; Randwulst  di  (jostt 
pel  primo)  a  livello  del  quale  l'ectoderma  si  i 
toderma,  che  qui  è  costituito  da  diverse  ai 
prende  una  gran  parte  alla  costituzione  del  i 


[1)  Parlando  del  blaatoderma  di  un  uovu  appena 
uìamo  tempi  ice  menta  al  tipo  chs  bì  preaeuU  dì  tolii 
poiché  lo  stato  del  blaatoderma  a  quell'epoca  può  pii 
venta  di  sviluppo  relativameote  grandi.  Ad  ogoi  moti 
delta  fiue  della  segmentazione  e  lo  stadio  a  lie  fogì 
conforme  a  quello  indicato.  E  as  alcuni  autori  non  la 
significa  che  easi  hanno  fatto  le  loro  ricercha  su  dei 
quanto  avanzati  nel  loro  sviluppo,  o  che  si  sono  acc 
tagli  in  una  sola  regione  ed  hanno  potuto  cosi  acam 
generale  ciò  che  non  era  che  un  accidente  locale. 


f*--  ::".- 
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Ma  in  seguito  il  foglietto  esterno  si  separa  dairentoderma 
primitivo  lungo  il  margine  blastodermico,  e  mentre  il  primo 
va  man  mano  distendendosi  liberamente  sulla  massa  del  vi- 
tello, il  margine  delPentoderma  si  salda  tutto  all'intorno  col 
bordo  superiore  della  cavità  sottogerminale  (Rempart  vitellin 
di  Daval)  il  che  avviene  fra  TS*  e  la  12'  ora. 

La  scomparsa  del  cercine  marginale  non  avviene  però  con- 
temporaneamente su  tutta  la  periferia  del  blastodermà,  ma, 
incominciata  alla  sua  parte  anteriore,  va  successivamente  ma- 
nifestandosi dairavanti  alPindietro  sulle  porzioni  laterali  della 
periferia  stessa,  man  mano  che  tutta  Tarea  blastodermica  va 
aumentando  di  raggio.  Di  modo  che,  in  ultimo,  anche  le.  se- 
zioni trasversali  fatte  nelle  parti  posteriori  del  blastodermà 
non  presentano  più  traccia  del  cercine  marginale ,  cioè  di 
quella  regione  periferica  dove  l'ectoderma  si  continuava  nella 
massa  dell'entoderma  primitivo. 

Ma,  se  questa  disposizione  non  si  incontra  più  ai  margini 
del  blastodermà,  essa  si  manifesta  ancora  nella  regione  me- 
diana  della  sua  part€  posteriore^  come  rivela  tutta  la  serie 
delle  sezioni  fatte  a  quel  livello  e  che  presentano  un  ispessi- 
mento centrale.  Ora  questa  fascia  mediana  antero-posteriore 
[Plaque  axiale  Ai  diversi  autori  francesi)  lungo  la  quale  i 
due  foglietti  blastodermici  presentano  i  rapporti  caratteri- 
stici del  cercine  marginale  e  che  consiste  quindi  essenzial- 
mente in  una  massa  entodermica  primitiva  fusa  cogli  ele- 
menti dell'  ectoderma ,  non  rappresenta  altro  che  il  primo 
stadio  della  linea  primitiva.  Questa  formazione  non  risulta 
dunque,  come  ammettono  alcuni  autori,  dallo  spostamento  di 
cellule  che  convergerebbero  dalla  periferia  verso  il  centro  per 
accumularsi  in  un  cordone  mediano ,  ma  risulta  da  ciò,  che 
durante  l'estensione  in  superficie  del  blastodermà  il  cercine 
"larginale  lascia  alla  parte  posteriore  del  blastodermà  stesso 

n  tratto  che  continua  ad  avere  la  sua  composizione  caratte- 
istica,  e  ohe  quando  il  cercine  è  scomparso  dapertutto,  il 
ratto  in  quistione  lo  rappresenta  ancora  posteriormente  lungo 

na  fascia  che  sembra  formarsi  dall'  indietro  all'avanti  nel 
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cui  la  supercie  inferiore  del  blastoderma  è  affatto  libera  di 
vitello,  tutto  il  resto  è  opaco  e  non  lascia  distinguere  che  dif- 
ficilmente le  diflferenze  di  spessore  ohe  può  presentare  il  bla- 
stoderma. Per  questa  ragione  anzi  è  opportuno  il  distinguere, 
come  fa  il  Duval  nella  storia  della  linea  primitiva  una  fase 
di  formazione  ed  una  fase  di  apparizione. 

A  un  momento  dato  la  formazione  della  linea  primitiva  sf 
arresta,  cioè  i  tre  foglietti  del  blastoderma  si  separano  com- 
pletamente Tuno  dall'altro  in  un  punto  che  sarà  l'estremità 
posteriore  della  linea  primitiva,  e  si  stendono  airindietro  come 
fanno  ai  lati  ed  airinnanzi,  ciascuno  secondo  il  suo  modo  spe- 
ciale di  estensione»  Questo  arresto  nella  formazione  della  linea 
primitiva,  la  quale  ha  luogo  con  ogni  probabilità  prima  che 
essa  sia  apparsa  del  tutto  grazie  airestensione  airindietro 
dell'area  trasparente ,  sembra  prodursi  con  una  grande  irre- 
golarità come  mostrano  gli  aspetti  diversissimi  che  può  pre- 
sentare in  seguito  l'estremità  posteriore  della  linea  primitiva 
stessa.  Talora  essa  devia  da  un  lato ,  tal'altra  presenta  una 
specie  di  allargamento  irregolare,  qualche  volta  infine  essa  si 
biforca  in  due  rami  brevi  di  cui  l'insieme  può  richiamare  l'a- 
spetto di  una  falce  o  di  una  mezzaluna;  ed  è  quest'ultimo 
aspetto  che  ha  specialmente  fissato  l'attenzione  di  alcuni  au- 
tori; il  Keller,  il  Kupffer  ed  il  Bambeoke  hanno  designato 
quella  speciale  disposizione  col  nome  di  Falce  (Sichel)  da  non 
confondersi  colla  falce  anteriore  di  cui  abbiamo  parlato  da 
principio. 

Del  resto  l'aspetto  della  cosi  detta  Falce  di  Keller  può  va- 
riare assai  pur  conservando,  per  convenzione,  lo  stesso  nome. 
Io  alcuni  dei  più  giovani  blastodermi  di  pollo  da  me  esami- 
nati, la  falce  (che  va  scomparendo  ben  presto  e  che  è  raro  di 
trovare  ben  distinta)  appariva  come  una  semplice  dilatazione 
i^^steriore  dalla  linea  primitiva. 
Su  ciò  che  si  potrebbe  chiamare  la  funzione  enibriogenica 
ìUa  linea  primitiva  gli  autori  non  sono  d'accordo,  e  mentre 
ediamo  embrioiogi  illustri  come  Balfour  considerare  la  linea 
rimitiva  come  un  rudimento  che  per  poco  o  per  nulla  prende 
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parte  alla  formazione  dell'embrione;  altri,  e 
il  Efìlliker  tendono  a  dimostrare  che  la  linei 
al  generare  per  proliferazione  una  gran  parti 
soblasto  embrionale  e  forse  delPentoblasto  ce 
per  una  parte  considerevole  della  sua  lunghf 
il  tronco  dell'embrione.  A  questa  trasformai 
all'indietro  della  linea  primitiva  in  parti  dell 
tosto  che  ad  atrofia  interstiziale,  attribuiscono 
ed  altri  il  decrescimento  successivo  della  linea 


Esposti  così  i  punti  più  importanti  che  rig 
primitiva  degli  uccelli  dal  punto  di  vista  moi 
resta  che  ad  accennare  al  significato  filogen: 
gìk  attribuito  da  diversi  autori  e  ad  alcuni  : 
nora  in  certe  specie  e  che  vengono  in  app( 
terprelazione. 

Quantunque  fin  dal  1877  il  Rauber  {Prtm 
Neurula  der  Wirbelthiere)  avesse  tentato  ui 
fra  la  Lìnea  primitiva  degli  uccelli  ed  il  blas 
rusconìano  dei  batraci,  pure  si  considera  in  gì 
come  il  primo  che  abbia  formulato  la  vera  on. 
fra  quelle  due  formazioni  [Comparative  En 
1881);  omologia  ch'egli  stabilì  specialmente  i 
intermediarie  fornitegli  dai  suoi  studi  anter 
logia  dei  pesci  cartilaginei  (1). 


(1)  NoD  eotrando  nel  quattro  dì  quesla  mìa  Nota  1 
gli  ai'g'omeQtì  che  mililaao  in  favoi-e  dell'omologìa 
Itegli  uccelli  e  il  blaitoporo  dei  bsti'sci,  mi  accoaleot 
ad  uà' analogìa  chs  Don  si  puù  a  meno  di  riconoacei 
blattoderma  degli  uccelli,  alle  quali  ai  à  g\h.  eccsDDi 
OBiervano  in  quello  dei  batraci,  analogia  che,  come  i 
dera  leropra  pili  pitibabìle  la  cor  ri  a  pendenza  tra  le 
di  ecoreo. 

È  nota  che  la  cavila  intestinale  dell'uovo  dei  batri 
mologo  della  cavila  eoltogerminale  degli  uccelli,  con 
livello  della  lua  estremità  poetsriore  per  un  orificio  à 
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È  giustizia  però  il  ricordare  che  fino  dal  15  maggio  1880 
il  prof.  Duval  di  Parigi  aveva  segnalato  molto  esplioitameDte 
la  detta  omologia  in  una  comunicazione  alla  Società  de  bio- 
logie. 

In  quella  comunicazione  il  Prof.  Duval  osservava  giusta- 
mente, che  per  comprendere  l'omologia  in  quistione  bisogna 
ricordare  anzitutto  che  Tano  di  Rusconi  nei  batraci  ha  un 
doppio  significato  ;  da  un  lato  rappresenta  il  luogo  ove  si  fa 


che  questo  orificio  circolare,  al  sao  primo  apparire,  non  è  circoscritto  che 
sol  sno  bordo  anteriore,  e  segna  alPindietro  della  parte  dell'uovo  dove 
appariranno  i  primi  rodimenti  deirembrione  unMncavatura  in  forma  di 
mezzaluna,  la  falce  rusconiana;  questa  falce  forma  un  labbro  lungo  il 
quale  il  foglietto  esterno  o  ectoderma  si  ripiega  per  continuarsi  col  fo- 
glietto interno  o  entoderma;  airindietro,  là  dove  Torificio  rusconiano  noa 
è  ancora  nettamente  definito,  esso  è  limitato  dalle  grosse  sfere  di  segmen- 
tazione, le  quali  sono  l'omologo  del  vitello  sparso  di  nuclei  che  forma  il 
pavimento  e  sopratutto  i  contorni  del  pavimento  della  cavità  sottogermi- 
Dale.  Ora  tutte  queste  disposizioni  si  ritrovano  nella  incavatura  che  si 
osserva  talora  distintamente  nel  bordo  posteriore  del  blastoderma  negli 
Qccelll,  sopratutto  in  quelli  di  piccolo  volume;  e  difatti,  non  è  essa  limi- 
tata all'indietro  da  globuli  vitellini  nucleati  analoghi  a  quelli  che  hanno 
lo  stesso  rapporto  colla  falce  rusconiana  della  rana?  e  non  forma  essa 
del  pari  un  grosso  labbro  a  livello  del  quale  Tectoderma  si  continua  col- 
Tentoderma?  E  seguendo  questo  labbro  dall'alto  al  basso  non  giungiamo 
forse  nella  cavità  sottogerminale,  omologa  della  cavità  intestinale  primi» 
tiva  del  batrace?  Pare  dunque  che  si  sia  autorizzati  ad  adoperare  Tespres-^ 
sione  falce  rusconiana  per  Tuccello  come  per  il  batrace. 

Ma  v*ba  di  più  :  mentre  la  falce  rusconiana  del  batrace  si  completa  per 

diventare  Torificio  circolare  detto  ano  di  Rusconi,  una  piccola  massa  di 

cellule  vitelline  corrispondente  ai  suo  margine  posteriore,  invece  di  essere 

respinta  in  dentro  come  tutto  il  resto  di  dette  cellule,  si  solleva  e  viene 

a  sporgere  all'indietro  della  falce,  e  più  taixli,  circoscritta  dall'ano  di 

Rusconi,  vi  fa  ernia  sotto  forma  di  un  tappo  bianco  conosciuto  sotto  il 

nome  di  tappo  di  Ecker.  Ora  il   Duval  osservò  che  mentre  nella  rana 

il  detto  tappo  viene  ad  essere  completamente  respinto  in  basso,  nel  rospo 

invece  una  parte  di  esso  diventa  libero  e  si  distende  in  un  modo  più  o 

meno  regolare  sul  fondo  del  solco  longitudinale  che  risulta  dalle  ultime 

^«^asformazioni  dell'ano  di  Rusconi.  Non  ci  par  quindi  possibile  di  negare 

je  questa  disposizione  e  questi  fatti  osservati  dal  Duval  nel  rospo  deb- 

ano  avere  uno  stretto  rapporto  con  quelli  cui  abbiamo  accennato  da  prin- 

ipio  a  proposito  della  linea  primitiva  del  pollo,  né  che  i  globuli  epiassili 

^\  cui  si  ò  parlato  allora,  corrispondano  per  la  loro    origine    alle  sfere 

Stelline  (globuli  dì  Ecker)  rimaste  all'esterno  dopo  Toccluflione  dell'ano 

Insconiano  e  sparse  longitudinalmente  al  suo  livello. 


Voi.  xiir.  ti.  io.  -  o.  w 
e  della  vescicola  blastodermics 
I  esterno  dopo  aver  circondati 
i  segmentazione;  dall'altro  ra] 
no  a  mostrarsi  i  primi  indiai 
el  foglietto  medìOj  che  appare 
B.  spese  delta  regione  dove  i 
interno  sono  saldati  insieme 

0  continuarsi  l'uno  coll'altro 

,  Ora,  nel  pollo,  visto  il  gra 
ento  per  parte  del  blastodern: 
•ntre  le  prime  traccie  dell'e, 
e  ore  dell'incubazione;  abbii 

1  questo  caso  divisione  di  la" 
Diessa  detta  ano  di  Ruscon 
Ile  sue  due  parti  costituenti  ci; 
Dza  l'una  dall'altra:  da  un  la 
16  ha  luogo  colla  saldatura  de! 
iterno  giunto  al  polo  inferiort 

di  Duval),  d'altro  Iato  il  luoj 
oterno,  si  saldano  e  a  livello 
:  del  foglietto  medio  (1).  Queste 
nitivl  sono  confusi ,  occupa 
della  calotta  blastodermica,  m 
ito  dì  espansione  della  calott 
òrma  di  una  zona  lineare  (1 
irlato  più  indietro)  lungo  la  e 
ono  disposte  in  modo  omoge 
',  su  una  sezione,  indicare  i 
il  foglietto  interno.  Ora  è  ap| 
labbra  dell'ano  di  Rusconi,  i 

primitiva.  Se  questa  linea  pr 

special  meo  te  dopo  le  ricerche  del  ] 

be  il  foglietto  medio  deriva  dair«n 
che  la  formaziaue  di  quel  foglietto 
CODI,  ma  Boltauto  che  su  queste  labi 
roliferazioue  degli  elementi  del  dia 
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orificio  su  un  punto  qualunque  della  sua  estensione,  Tomo- 
logia  di  essa  e  dell'ano  di  Rusconi  sarebbe  evidente  sen- 
z'altro esame. 
Nel  pollo  (diceva  allora  il  Duval)  non  abbiamo  mai  potuto 
vedere  allo  stato,  normale  una  tale  disposizione,  ma  su  un 
blastoderma  dove  cominciava  a  svilupparsi  un  mostro  doppio 
formato  da  due  doccio  midollari  riunite  alla  loro  estremità 
anteriore,  e  divergenti  all'indietro,  noi  abbiamo  constatato  che 
ogni  linea  primitiva,  facente  seguito  a  ciascuna  doccia  midol- 
lare presentava  alla  sua  parte  posteriore  un  orificio  nettamente 
limitato  e  che  dava  accesso  alla  cavità  germinativa  (futura 
cavità  intestinale)  ;  qui,  senza  dubbio,  in  seguito  ad  un  ritardo 
Dello  sviluppo  della  linea  primitiva,  questa  si  presentava  dunque 
sotto  la  forma  di  un  vero  ano  Rusconiano  molto  allungato, 
^uasi  lineare.  Normalmente  invece  questa  configurazione  è 
così  accentuata  e  si  produce  così  rapidamente  che  l'esistenza 
di  un  orificio  non  può  essere  constatata,  almeno  nel  pollo.  Vi 
i  per  cosi  dire  abbreviazione  nel  processo  di  formazione,  di 
Modo  che  Vani^  Rusconiano ,  invece  di  passare  'successiva- 
inente  dallo  stato  di  orifìcio  circolare  a  quello  di  fe8sui*a,  poi 
^  quello  di  linea  piena  risultante  dalla  saldatura  delle  due 
labbra  della  fessura ,  affetterebbe  fin  da  principio  il  tipo  di 
linea  piena. 

Dirò  subito  che,  appunto  nella  classe  degli  uccelli,  le  ri- 
cerche degli  embriologi  dimostrarono  che  la  presenza  di  un 
vero  blastoporo  si  può  considerare  come  normale  in  alcune 
specie:  nel  Melopsittacus  undulatus  (Braun),   nel  passero 
(Kupffer  e  Bambecke),  nell'anitra  (Bellonci).  Mentre  d'al- 
tro lato  il  Duval,  nel  suo  pregevole  lavoro  del  1884  sulla 
Formazione  del  blastoderma  nel  Pollo ,   dopo  aver  descritto 
nell'usignuolo  un  caso  di  perforazione  del  cercine  marginale 
'^''^  blastoderma  nella  sua  estremità  posteriore  (pag,  82),  parla 
in  blastoderma  di  pollo  di  quattro  a  cinque  ore  di  incu- 
ione,  il  quale,  sezionato,  gli  rivelò  nella  sua  parte  poste- 
re  e  lungo  la  zona  assile  (Plaque  axiale  di  Duval)  una 
a  fessura  lineare  antero-posteriore  le  cui  labbra  avevano 
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appunto  la  coatituzione  del  cercine  bl 
tenderebbe  a  dimostrare  come  la  zona 
vero  a  due  parti  che  crescono  paralli 
('indietro,  e  le  quali,  contigue  e  saldi 
Hono  in  via  eccezionale  rimanere  dis 
parte  della  loro  lunghezza. 

Le  osservazioni  che  io  posso  aggi 
quelle  dei  miei  predecessori  sono  in 
guardano  tutte  il  blastoderma  del  polh 
si  riferiscono  ad  orifici  constatati  all' 
blastoderma,  nel  punto  corrispondenti 
tori;  altre  due  ad  orifici  esistenti  all'è 
linea  primitiva  {fossetta  anteriore);  1' 
lineare  osservata  in  im  blastoderma 
linea  primitiva ,  a  metà  circa  della  i 
cava  dando  luogo  alla  figura  di  un  i 

Esporrò  qui  in  poche  parole  quanto 
riguardo  alla  linea  primitiva,  in  qu 
che  ho  studiato  prima  di  fronte  e  pò 
servandomi  di  far  dopo  qualche  brevi 
al  significato  delle  anomalie  in  discor 

I  primi  due  blastodermi  appartener 
vano  subito  all'incirca  dodici  ore  di  i 
grado  questo,  forse  per  uno  sviluppo 
sentavano  già  una  traccia  abbastan 
primitiva.  In  entrambo  i  casi  l'esami 
smessa  ed  a  luce  riflessa  mi  rivelò 
mediana  del  blastoderma  una  depressi 
presso  a  poco  la  figura  di  un  trìango 
metricamente  rispetto  la  lìnea  media 
base  all'indietro,  e  il  vertice  dell'auge 
base  del  triangolo  però  non  era  limita 
gli  altri  due  lati,  ed  andava  a  confo 
gine  posteriore  del  blastoderma  che  a 
quasi  rettilineo  e  di  una  struttura  m 


'  »  - . 
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gelare  che  in  tutto  il  resto  della  sua  estensione;  il  vertice 
deirangolo  opposto  che  giaceva  sulla  linea  mediana  sfumava 
per  cosi  dire  in  quella  prima  traccia  di  linea  primitiva  cui  ho 
acceDDato.  Nel  fondo  della  descritta  depressione  imbutiforme 
era  visibilissimp  anche  a  piccolo  ingrandimento  un  orificio 
press'  a  poco  circolare  a  contorno  netto  e  che  attraversava 
tutto  lo  spessore  del  blastoderma,  nelFun  caso  sulla  linea  me- 
diana, neiraltro  alquanto  a  sinistra  di  essa. 

In  uno  di  questi  due  casi  si  osservavano  alla  superficie  della 
parte  più  profonda  della  depressione  dieci  o  dodici  globuli 
vitellini,  alcuni  dei  quali  nucleati,  e  molto  simili  a  quelli  che 
abbiam  vedato  costituire  qualche  volta  un  filamento  epiassile. 

Quantunque  l'esame  di  fronte  a  forte  ingrandimento  esclu- 
desse assolutamente  il  dubbio  che  la  detta  apertura  anziché 
naturale  fosse  dovuta  alle  manipolazioni,  procedei  alla  sezione 
dei  rispettivi  blastodermi.  Ora ,  tutta  la  serie  delle  sezioni 
fatte  in  direzione  trasversale^  ossia  perpendicolare  all'asse  del 
futuro  embrione,  non  fece  che  confermare  l'esistenza  e  l'e- 
stensione dell'apertura  accennata  rivelando  nei  margini  di 
essa  la  struttura  caratteristica  delle  labbra  di  un  orificio  ru- 
scuniano  ossia  la  fusione  dell' entoderma  e  delV ectoderma  in 
una  massa  unica  ed  omogenea  di  elementi, 

I  due  blastodermi  che  presentavano  uit'apertura  all'estre- 
mità anteriore  o  testa  della  lìnea  primitiva  furono  aperti  dopo 
20  ore  di  incubazione.  La  linea  primitiva,  che  aveva  raggiunto 
oramai  un  fort;^  sviluppo,  era  normale  in  tutta  la  sua  lun- 
ghezza y  meno  che  alla  sua  estrema  parte  anteriore  ove  si 
mostrava  oscura  e  compatta  più  del  con^eto ,  ed  ove  (spe- 
cialmente in  uno  dei  due  casi)  il  rigonfiamento  caudale  rag- 
giungeva un'evidenza  insolita.  In  entrambi  i  blastodermi  il 
fondo  del  solco  primitivo,  a  livello  della  cosi  detta  fossetta 
interiore  era  aperto,  dando  luogo  ad  una  sottile  fessura  quasi 
'ettilinea,  visibile  a  lieve  ingrandimento  e  di  una  lunghezza 
3he  variava  da  V^o  ad  V25  di  quella  della  linea  primitiva  stessa. 
Bd  anche  in  questi  due  casi  la  serie  delle  sezioni  praticate 
Imostrò  che*  l'apertura  attraversava  completamente  il  blasto- 

Areftivt'o  p«r  U  Sciente  Mediche»  XUI.  i8 
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;  che  ì  margini  di  essa  avevano 
del  blastoporo  come  si  osserva 
lieci  sezioni  immediatamente  si 
ir  l'orificio  presentavano  nella  ] 
;o  non  a  fondo  leggermente  e 
i  solito,  ma  approfondantesi  ad  a 
Ila  zona  assile,  come  se  questa 
i  due  parti  distinte,  da  due  tra 
;rmico  addossati  e  saldati  tra  li 
:rmi  non  ho  trovato  (come  d< 
I  che  qualche  traccia  del  filame 
globuli  giacenti  sul  fondo  del 
rmente  abbondanti  specie  alla  8 
linta  ed  ultima  anomalia  osser 
d  un  bla£toderma  mostruoso  (' 
le  la  linea  primitiva,  a  metà  cin 
cava  in  modo  da  richiamare  ne 
rovesciata  (x).  Uno  dei  rami  di 
ù  marcato,  sì  manteneva  presso 
dinàie,  mentre  l'altro,  più  bre 
i  dirigeva  bruscamente  a  destri 
to  di  divergenza  dei  due  rami  d 
>resentava  Ib  quasi  tutta  la  si 
nluppato,  esisteva  una  infossati 
indo  di  questa  un  orificio  pure 
li  quelli  constatati  nei  primi  di 
imi  erano  i  g-lobuli  vitellini  spa 
trma  in  prossimità  d^T  orificio 
w  primitivo,  almeno  nel  suo 
e  delle  sezioni  trasversali  fatte 
)re  di  questo  blastoderma  most 
,  il  rapporto  di  continuità  del  1 
esterno  e  te  proliferazione  del 
3omune  ed  omogenea  costituent 
i  assile. 
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I  fatti  esposti,  uniti  a  quelli  osservati  da  altri  autori  in 
Altre  specie  di  uccelli,  mi  pare  che  contribuiscano  a  dimo- 
strare che  la  fascia  o  zona  assile,  colla  corrispondente  linea 
primitiva,  debba  realmente  essere  considerata  come  una  for-> 
mazione  risultante  da  una  doppia  traccia  lasciata  dal  cercine 
marginale  nella  regione  mediana  posteriore  del  blastoderma 
durante  la  sua  progressiva  estensione  centrifuga  ;  traccia  di 
cui  le  due  metà  sono  normalmente  saldate  fra  loro,  ma  pos- 
sono in  dati  casi  essere  separate  in  qualche  punto  dando  luogo 
ad  orifici  od  a  fessure  più  o  meno  estese.  D'altro  canto  i  rap- 
porti dei  foglietti  embrionali  a  livello  dei  detti  orifici  e  la 
^iugolare  abbondanza  di  globuli  vitellini  che  si  osserva  talora 
iu  prossimità  di  essi  rendono  strettissima,  per  le  ragioni  bre- 
vemente accennate  più  sopra ,  l'analogia  tr.a  la  formazicme 
complessa  della  linea  primitiva  e  quella  che  prende  nei  ba- 
traci  il  nome  di  Orificio  Rusconiano,  anche  riguardo  ai  rap- 
porti di  questo  col  tappo  vitellino. 

É  bensì  vero  che  la  posizione  delle  aperture  eccezionalmente 
osservate  non  corrisponde  sempre,  rispetto  all'insieme  delle 
Wirti  del  blastoderma,  a  quella  deirorificio  rusconiano,  ma,  dopo 
^  fatti, e  le  òbnsiderazioni  esposte,  ci  pare  assolatsAnente  lecito 
il  considerare  tutta  la  linea  primitiva  come  un  blastoporo 
rudimentale,  le  cui  labbra  sono  saldate  in  una  specie  di  rafe 
^^diano  antere  posteriore  ;  e  se  questo  blastoporo  rudimentale 
presenta  delle  perforazioni  che  dimostrano  la  sua  parentela 
^1  blastoporo  degli  altri  vertebrati,  queste  perforazioni  po- 
rranno riscontrarsi  in  tutta  la  sua  estensione,  quantunque 
sembri  (anche  in  base  alle  osservazioni  fatte  dagli  altri)  che 
le  due  estremità  della  linea  primitiva  ne  siano  la  sede  pre- 
ferita. 
Del  resto,  qualunque  siano  le  modalità  di  formazione  della 
a  primitiva  che  si  vogliano  ammettere,  sta  il  fatto  che  la 
n  maggioranza  degli  embriologi  è  d'accordo  neirattribyire 
iistema  della  linea  primitiva  (compresavi  la  Falce)  un  si- 
ficato  filogenetico  importantissimo  considerandola  come  To- 
^ogo,  oltre  che  della  linea  primitiva  dei  rettili,  anche  del 
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blastoporo  od  ano  di  Rusooni  degli  anfibi, 
Gorrisponde  e  per  la  propria  natura  e  rispet 
foglietti  embrionali.  Giova  osservare  però  che 
può  essere  parziale  o  totale  e  ohe  sodo  a  cene 
quistione  tre  possibilità: 

1"  che  l'antico  blastoporo  si  tà&  puramente 
chiuso;  2*  che  prima  di  chiudersi  si  sia  sp 
in  parte;  3°  che  ad  esso  si  sìa  aggiunta  qu 
inazione  per  costituire  insieme  al  blastopor 
è  oggi  la  linea  primitiva;  ipotesi  questa  eh 
gioni  -appare  come  molto  probabile.  Naturalo 
si  collega  a  quella  molto  complessa  ed  anco 
naii  ueurenterici  ed  amniallaDtoidei  nelle  di' 
accontenterò  di  Ricordare  qui  che  la  linea  p 
celli,  allorché  raggiunge  il  suo  massimo  »• 
un  punto  molto  anteriore  a  quello  cui  corri 
poro  dei  vertebrati  inferiori. 

Tuttavia,  per  quanto  è  noto  finora,  il  ver 
terio  si  apre  negli  uccelli  nella  fossetta  ai 
primitivo  soltanto  quando  questa  st  è  porteti 
avvicinandosi  così  alla  regione  dove  prima 
della  Falce;  ed  allora  quel  canale  corriepo 
anche  per  la  posizione  rispetto  alle  formazi< 
quello  dei  rettili  ed  anche  a  quello  degli 
parte  anteriore  del  blastoporo  dei  vertebrati 

Adunque  la  linea  primitiva  degli  uccelli 
fettamente  a  quella  dei  rettili  e  degli  anfibi 
retratta  verso  la  falce  ;  e  il  solco  primitivo  e 
troflessione  del  rettili  sol  quando  si  è  race 
presso  il  luogo  dove  erasi  formato  il  soicc 
cui  quando  nella  fossetta  anteriore  della  gio 
tiva  degli  uccelli  si  apre  un  blastoporo,  essi 
rig'orosamente,  pel  posto,  a  quello  embrionale 
anfibi,  ma  dovrebbe  considerarsi  come  una  n 
Certo  però  che  questo  spostamento  del  blast 
essenzialmente  la  forma  generale  della  gasi 
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Tanto  nel  rapporto  puramente  ideale,  quanto  nel  rapporto 
filogenetico^  l'estensione  in  avanti  del  processo  simile  a  quello 
per  cui  si  apre  il  blastoporo  è  di  poca  importanza  morfologica 
e  nulla  toglie  all'omologia  della  linea  primitiva  col  blastoporo 
dei  vertebrati  inferiori:  il  blastoporo  non  solo  è  in.se  stesso 
un  organo  in  continuo  movimento ,  ma  può  anche  spostarsi 
facilmente  rispetto  airembrione.  Il  Bellone i  ha  dimostrato 
a  proposito  deirAxolotl  che  il  blastoporo  nella  stessa  specie 
può  cangiare  di  posto.  Inoltre  possiamo  ricordare  che  il  bla- 
stoporo  vitellino  delle  forme  meroblastiche  è  certamente  omo- 
logo ad  una  parte  del  blastoporo  degli  anfibi,  benché  sia  cosi 
spostato  nella  sfera  vitellina.  In  tutti  questi  casi  il  movimento 
^  \o  spostamento  non  alterano  per  nulla  le  essenziali  relazioni, 
e  \a  gastrula  nella  sua  totalità  resta  la  stessa. 

La  linea  primitiva  dei  mammiferi  deve  essere  interpretata 
come  quella  degli  uccelli;  essa  rappresenta  un  momento  nel 
processo  generale  della  gastrulazione.  Anche  nei  mammiferi 
si  forma  un  canale  neureuterico  o  intero  o  rudimentale  (Lie- 
berkiìtin-Heape-Braun-Kolliker),  il  quale  ha  lo  stesso 
significato  di  quello  degli  uccelli.  Possiamo  dire  dunque  che 
Ia  gastrulazione  dei  vertebrati,  benché  si  determini  in  molte 
particolari  forme  dovute  alla  varia  costituzione  delPovo,  pure 
mantiene  essenzialmente  sempre  lo  stesso  tipo. 


Laboratorio  Fisiologica 
della  R.  Uni?,  di  Pavia,  1°  giagno  1889. 
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PSSBRVAZIONI    ANATOMICHE 
DSL   DOTTOR 

A.    B  O  N  O  M  E 

Incaricato  deirinse^tiameiito  dell'Anatomia  Patologica. 


Il  trasporto  a  distanza  di  alcuni  prodotti  morbosi  nelTor- 
gaDÌsmo  umano  non  ha  luogo  costantemente  colle  stesse  leggi, 
ascondo  cioè  il  noto  schema  indicato  da  Vircbow;  ma,  come 
risolta  da  alcune  osservazioni  anatomiche  e  da  ricerche  spe- 
rimentali, è  possibile  talora  una  migrazione  tutto  affatto  a- 
Domala. 

Nella  patologia  umana  sono  stati  invero  registrati  dei  casi 
in  cui  un  corpo  solidef,  staccatosi  da  un  focolaio  morboso,  in 
'  luogo  di  essere  trasportata  dalla  corrente  sanguigna  o  linfa- 
tica fino  al  suo  punto  d'arresto,  ha  migrato  a  ritroso  della 
medesima  per  dei  tratti  più  o  meno  estesi,  superando  la  forza 
contraria  della  stessa  corrente. 
Non  meno  interessanti,  quantunque  senza  dubbio  più  fre- 
Jenti,  sono    i   casi   registrati,  in  cui  una  massa  embolica 
roveniente  dal  sistema  venoso  della  grande  circolazione   è 
a.-^sata  n^l  sistema  aortico,  senza  attraversare  il  circolo  pol- 
lonare,  dandb  luogo  alla  cosidettà  embolia  paradossa  (Zahn) 
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■  od  embolia  crociata.  Se  si  tien  conto  che  i 
nati  da  Zahn  (t)  il  foro  di  Botallo  è  stc 
volte,  cioè  nel  19,5  per  cento  dei  casi,  ; 
possibilità  di  una  simile  eccezione  alla  rei 
degli  emboli  abbia  da  essere  più  frequei 
stato  per  il  passato  sospettato. 

La  migrazione  a  rlt^rorso  è  stata  iave 
in  un  numero  assai  limitato  di  casi  al  ta^ 
tuuque  le  esperienze  di  Morgagni  (2),  d 
•  gendie  (4),  di  Gaspard  (5)  e  di  kmu 
mostrato  come  bolle  d'aria  e  goccioline  di 
metallico,  introdotte  nella  vena  giugulare 
centripetamente  dalia  corrente  venosa  s( 
e  di  là  non  di  rado,  in  luogo  di  passan 
penetrino,  a  ritrorso  della  corrente,  nell 
diache  o  nella  vena  cava  ascendente  e, 
senso  contrario  alla  direzione  della  corr 
nelle  vene  del  fegato  od  in  quelle  dei  n 

Secondo  gli  esperimenti  di  Poiseuilli 
gurgito  nel  sistema  delle  vene  si  verificl 
sì  eserciti  una  compressione  su  di  un 
punto  da  occluderne  il  lume. 

Ma  ad  onta  di  simili  risultati  sperime 
fatto  per  cui  quest'anomala  migrazione  i 
nell'organismo  umano,  non  sono  ancora  di 
non  è  escluso  che  esistano  delle  condizii 
l'organismo  umano  ammalato  capaci  dt 


(1)  Zahn,  a  U«bei'  paradoie  Embolie  und  ihr 
ichw&lstmeUatase  d  [Virckow'a  Areh.  Bd.   115, 

(2)  Morgagni,  >  Deaedìbua  et  csuiie  morbon 
(3;  NyatSD,  (  Recberchet  sur  la  pb;BÌologi< 

Parìa,   I8U. 

(4)  Magendie,  «  Lehrbueh  der  Phyaiologie  *, 
1826. 

(5)  Qaipard,  Journal  de  Phyt.  «lep.,   1822, 

(6)  Amuasat,  <  R«chercbes  aur  l'introducilo 
TsioM  *  i^uUtiin  de  VAicademU  de  méd.   1% 
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zìoni  nella  pressione  e  nel  movimento  del  sangue,  condizioni 
che  non  vengono  esattamente  riprodotte  in  un  esperimento 
sugli  animali. 

D'altro  lato  il  materiale  anatomico  che  vajga  a  dimostrare 
le  varie  naodalità  per  cui  si  effettua  il  trasporto  retrogrado 
degli  emjl)oli  è  tuttora  assai  scarso.  Esso  si  limita  infatti  alle 
osservazioni  di  Cohn,  di  Heller,  e  di  Recklinghaueen. 
Cohn  (1)  riferisce  il  caso  di  un  individuo  che,  in  seguito  ad 
UDO  scuotimento,  presentò  cianosi  ed  edema  intenso  al  braccio 
ed  alla  mano,  per  un  embolismo  retrogrado  della  vena  sue* 
clavia  corrispondente;  l'individuo  aveva  dei  trombi  antichi  e 
recenti  nel  seno  longitudinale  superiore  della  dura  madre,  e 
TA.  argomenta  che,  in  seguito  allo  scuotimento,  alcune  di 
queste  masse  trombotiche  abbiano  potuto  discendere  lungo  la 
giugulare  fino  al  tronco  innominato,  e  di  là  ritrarsi  nella  vena 
succlavia.  In  questo  caso  però  non  sarebbe  possibile  di  esclu- 
dere la  trombosi  autoctona  della  vena  succlavia. 

Nel  caso  di  Heller  (2)  si  trattava  di  un  carcinoma  ulceroso 
del  cieco  e  dell'ileo,  che,  oltre  all'aver  dato  metastasi  ai  gangli 
linfatici  mesenterici,  retroperitoneali  e  mediastinici,  ha  deter- 
minata la- formazione  di  un  piccolo  nodo  secondario  in  un 
ramo  venoso  del  fegato. 

Assai  più  dimostrativi  sono  i  tre  casi  descritti  dal  Recklin- 
ghausen  (3),  due  dei  quali  si  riferiscono  alle  vene  renali  e 
alle  polmonari,  che,  al  pari  delle  vene  coronarie,  delle  cave, 
delle sopraepatiche  e  dei  tronchi  venosi  innominati,  sono  sprov- 
viste di  valvole,  e  nelle  medesime  il  sangue  circola  sotto *una 
pressione  debolissima,  per  effetto  quasi,  si  può  dire,  di  un'a- 
spirazione che  si  compie  dalle  vene  maggiori  o  dagli  spazi 
venosi  con  cui  stanno  in  rapporto  (orecchiette).  —  Tale  pres- 


')  Cobo,  €  Klioik  der  embolischen  Qef&sakraakheiteu  »,  Berlin,  1860. 
)  Heller,  «  Zar  Lehre  voa  den  metastatischen  Prozessen  der  Leber  » 
^tsck.Arch.  f.  k.  Medicin,  1870,  VII,  127). 

^)  Recklingbausen,  «  Ueber  die  venOse  Embolie  und  den  retrograden 
Mport  in  den  V^nen  und  in  den  Lymphgefftssen  »  (  Virchow's  ArcA., 
C.  1885). 
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I  embolismi  retrogradi  nelle  vene  coronarie  ed  in  quelle  del  fé-* 

gate  e  dei  reni.  Quando  invece  Tintroduzione  dell'aria  si  fa 
lentamente  è  possibile  rinvenirne  delle  bollicine  nelle  vene  della 
ghinde  circolazione,  senza  che  però  si  sia  autorizzati  a  ritenere 
ohe  le  medesime  vi  siano  penetrate  migrando  a  ritrorso;  nulla 
osta  invero  che  quest'ari^,  dopo  di  avere  attraversato  il  pic- 
colo circolo,  passi  nel  sistema  aortico  e  di  là,  attraverso  i  ter» 
ritorii  capillari,  arrivi  nelle  vene  periferiche  (lùrgensen)  (1). 

—  A  conferma  di  questa  tesi ,  che  i  corpi  piccoli  e  leggieri 
migrano  a  ritrorso  soltanto  in  circostanze  speciali,  contribui- 
scono anche  le  esperienze  di  Heller  (2).  Egli  introdusse  nelle 
vene  del  collo  della  farina  di  frumento,  sotto  una  debolissima 
pressione  e  rinvenne  i  granuli  amilacei  nelle  vene  del  fegato 
e  del  diaframma,  soltanto  però  in'  quei  casi  in  cui  il  torace 
degli  animali  veniva  più  volte  ritmicamente  compresso,  in 
guisa  che  ad  ogni  compressione  si  produceva  un  forte  movi- 
mento di  reflusso  del  sangue  nel  sistema  venoso.  - 

Tali  circostanze  che  modificano  il  ritmo  e  Tespansione  re* 
spiratoria  (compressione  dei  polmoni,  o  della  trachea,  colpi  di 
tosse,  ecc.)  si  fanno  risentire  sul  movimento  del  sangue  e 
manifestano  quindi  una  certa  influenza  sulla  migrazione  degli 
emboli,  al  pari  di  ciò  che  accade  quando  viene  ad  occludersi 
un  grosso  tronco  venoso  cTquando,  per  alterazioni  negli  appa- 
recchi valvolari,  è  notevolmente  diminuita  la  potenza  aspira- 
toria  del  cuore. 

Di  utile  contributo  allo  studio  deirembolia  retrograda  mi 
sembra  il  caso  che  ebbi  occasione  di  sezionare  quest'anno,  e 
del  quale  comunico  qui  il  protocollo,  preceduto  dai  pochi  cenni 
storici  che  ho  potuto  raccogliere. 

Bevilacqaa  Luigi,  d*anni  72^  sarto,  di  costituzione  fisica  robusta. 

—  Da  un  anno  e  mezzo  circa  notò  la  comparsa  di  una  tumefazione 
consistenza  carnosa,  circoscritta  alla  regione  tiroidea,  tumefazione 

-ia^  senza  essere  accompagnata  da  sintomi  infiammatorii,  andò  man 


(1)  lOrgensen,  DeuUch.  Archiv  f.  klin.  Medicin^  XXXI,  441. 

(2)  Heller,  Loc.  cit. 


272  Voi.  XIII.  N.  11.  —  1.  BONOKE 

^ano  crescendo  verso  le  regioni  laterali  del  collo,  ai 
con  disturbi  Della  deglutizione  e  Della  respirazione, 
spedale,  vi  rimase  circa  un  anno,  durante  il  qnal  I 
primitivo  non  aumentò  gran  che  di  volume,  ma  si 
gonfiezza  delle  vena  del  collo,  in  corrispondenss  de 
cepiva  anche  un  sofflo.  I  toni  del  cuore  erano  deboli 
a  tipo  addominale.  Vi  era  edema  delle  pareti  torà 
zione  delle  vene  cutanee  dell'addome.  L'ammalato 
un  senso  di  peso  all'addome.  Il  fegato  era  di  volu 

L'ammalato  venne  a  morte  mentre  era  stato  colto  ( 
«d  BSistolia. 

L'autopsia  praticata  dopo  24  ore  rilevò  quanto  s 

Le  meningi  ed  il  cervello,  se  si  fa  astrazione  di 
mento  di  coateauto  sanguigno,  nulla  presentano  di 
dissecare  le  parti  molli  del  collo,  si  nota  clie  il  cor 
sformato  in  un  ammasso  berooccolnto,  irregolare, 
stante,  in  cui  però  si  riconosce  ancora  la  forma  6 
lobo  destro  è  più  voluminoso,  misura  un  diametn 
mm.  50  ed  uno  longitudinale  di  58;  il  sinistro  è 
colo.  La  trachea  è  alquanto  appiattita  nel  senso  lai 
verso  sinistra.  Le  vene  tiroidee  superiori  del  lato 
tuose  e  dilatate,  come  se  fossero  iniettate  da  una 
esse  misurano  un  diametro  di  mm.  15  ed  incise,  i 
tenere  una  massa  solida,  giallo  rosea  in  alcuni  pur 
sltri,  piuttosto  densa,  asciutta  e  d'aspetto  simile  ad  a 
La  vena  giugulare  esterna  del  lato  destro  è  notevoli 
tutta  la  sua  lunghezza,  misurando  un  diametro  di 
letteralmente  saffata  di  una  sostauza  giallo  rosea  < 
da  farle  assumere  l'aspetto  di  un  grosso  cordone  di 
golo  della  mandibola  si  estende  fino  alla  regione 
destra.  Anche  la  vena  succlavia,  la  giugulare  ìntern 
anteriore  appariscono  notevolmente  distese  dalla  me< 
Le  vene  gingulari  de)  Iato  opposto  invece  sono  men 
tengono  del  sangue  coagulato.  I  due  tronchi  venos 
sono  parimenti  distesi  dalla  stessa  massa  simile 
trombo,  ed  appariscono  sotto  forma  di  due  cordoni 
cui  il  destro  misura  il  calibro  di  mm.  40  ed  il  sin 
i  quali  comprimevano  fortemente  la  trachea  e  l'ori, 
maggiori.  La  vena  cava  discendente  al  momento 
nell'orecchietta  destra  ó  alquanto  appiattila  dall'at 
■  «  misura  un  diametro  massimo  di  mm.  40. 

Un  ammasso  simile  ad  un  vecchio  trombo,  gialli 
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6  di  forma  irregolarmeDte  berDoccolata  riempie  e  distende  abnor- 
memeote  l'orecchietta  destra,  il  cai  volume  è  aumentato  special- 
mente nel  diametro  trasverso,  che  misura  mm.  63.  Questa , specie 
di  trombo  consta  di  due  parti  principali,  di  cui  l'una  maggiore  si 
ayanza  verso  il  ventricolo  destro,  occupa  tutto  Torificio  atrio  ven- 
tricolare destro  e  comprime  fortemente  i  lembi  della  mitrale  contro 
le  pareti  del  ventricolo,  Taltra  più  piccola  pure  rotondeggiante,  ma 
a  soperflcie  più  irregolare,  supera  la  valvola  di  Eustachio  e  penetra  ' 
per  breve  tratto  nel  lume  della  vena  cava  ascendente,  occludendo 
quasi  completamente  lo  sbocco  di  detta  vena.  —  Nel  tronco  della 
▼ena  grande  coronaria  cardiaca  non  si  rinviene  alcuna  alterazione; 
loogo  le  sae  diramazioni  esistono  però  due  nodi  metastatici  della 
grandezza  di  un  pisello  circa,  ricoperti  deirepicardio  normale. 

lì  veotricolo  destro  del  cuore  ò  floscio  e  contiene  soltanto  una 
piccola  quantità  di  sangue  liquido.  L'arteria  polmonare  è  vuota  ed 
U  pareti  normali.  Il  cuore  sinistro  è  normale. 

Dilacerando  a  fresco,  in  una  soluzione  di  cloruro  di  sodio,  il  con- 
teDQto  delle  vene  del  collo  e  la  massa  simile  ad  un  trombo  rinve- 
onta  neirorecchietta  destra  del  cuore ,  si  trovano  in  grandissima 
abbondanza  delle  cellule  fusiformi  od  irregolarmente  tondeggianti, 
simili  a  quelle  che  collo  stesso  metodo  di  ricerca  avevo  rilevalx> 
costituire  il  neoplasma  primitivo  della  tiroide.  Le  pareti  delle  vene 
6d  il  connettivo  circostante  sono  normali.  Normali  sono  pure  il 
mediastino,  il  pericardio,  le  pleure,  i  polmoni,  la  milza,  lo  sto- 
n^&co,  gli  intestini  ed  i  reni.  —  Il  fegato  presenta  sulla  sua  super- 
ficie convessa  un  nodo  neoplastico  circoscritto,  della  grandezza  di 
una  nocciuola,  tondeggiante,  rilevato,  di  un  colorito  rosso  vinosa 
con  qualche  striatura  giallognola,  poco  consistente  e  rivestito  dalla 
glissoniana  normale.  Due  altri  nodi  di  grandezza  minore  e  cogli 
s^^  caratteri,  si  trovano  sulla  superficie  inferiore  del  viscere. 
La  superficie  di  taglio  di  questi  nodi  lascia  vedere  verso  il  centro 
delle  chiazze  grigio  giallognole  circondate  da  una  sostanza  di  colo-^ 
rito  rosso  bruno,  la  quale  a  sua  volta  è  circondata  dal  parenchima 
apatico  apparentemente  normale.  Il  parenchima  epatico  nel  resto 
ò  io  stato  di  manifesta  cianosi.  La  vena  cava  è  ripiena  di  sangue 
grumoloso  e  nerastro.  Le  diramazioni  della  vena  porta  sono  nor- 
''^^li.  Aprendo  attentamente  le  diramazioni  delle  vene  sopraepatiche 
giunge  a  stabilire  che  i  nodi  neoplastìci  corrispondono  alla  di*  ^ 
ribuzione  di  questi  vasi  ;  le  loro  pareti  infatti  in  alcuni  punti  pre- 
'Dtano  delle  sporgenze  e  degli  zaffi  simili  a  dei  trombi  aderenti 
l'intima.  Tale  disposizione  era  evidentissima  anche  sulla  superficie 
'  taglio  di  uno  dei  nodi  metastatici  del  fegato  ;  talune  sezioni  di 
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*  vene  apparivano  come  trombitzate.  La  parete  di  q< 
coDDettivo  circostante  nulla  presentavano  di  anor 
erano  pure  le  vie  biliari. 

Mossi  i  pezzi  ad  indurire  nel  liquido  di  Mfiller  ] 
l'alcool,  e  praticatene  col  microtomo  delle  sottili  8ezì< 
varii  metodi  di  colorazione  osservare  il  seguente  rapi 

Nel  corpo  tiroide  in  generale  non  si  riconosce  più 
.  ad  otricoli  chiusi;  in  alcuni  punti  soltanto  esistono 
vecchi  follicoli,  si  notano  cioè  degli  spazi  più  o  meno 
rotondeggianti  non  tapez^ati  da  epitelio  normale,  ed  j 
sostanza  omogenea  che  si  colora  diffusamente  (sosti 
—  Il  connettivo  peri  follicela  re  è  diffusamente  infiltra 
elementi  fusiformi  o  rotondi,  i  quali  riempiono  anc! 
follicoli,  per  modo  che  ae  risalta  un  tessuto  ricohissi 
e  povero  di  sostanza  fondamentale,  si  ha  cioè  il  q 
un  sarcoma  a  piccole  cellule  fusiformi  e  rotonde. 

Nelle  sezioni  delle  vene  tiroidee  e  delle  giugalarì  si 
vegetazioni  sarcomatose,  che  aderiscono  all'ìutima  e  i 
tutto  il  lume  del  vaso;  in  queste  vegetazioni  sarco 
DOSO  ho  riscontrato  spesso  degli  elementi  a  nucleo 
'  Le  sezioni  praticate  attraverso  i  nodi  secondari  del 
riconoscere  come  tali  nodi  risultino  in  gran  parte 
vegetazioni  sarcomatose  sviluppatesi  nel  lume  delle 
tiche.  In  alcuni  preparati  mi  è  riuscito  di  osservai 
parecchi  dei  rami  più  piccoli  delle  vene  sopraepatic 
come  tali  vene  fossero  letteralmente  occluse  da  am 
sarcomatose  fittamente  stipate  fra  loro  ed  aderenti 
cui  era  necessaria  una  forte  spennellatura  per  dist: 
tazione  sarcomatose.  La  parete  di  tali  vene  apparìe 
il  connettivo  perìvenoso  à  ioflltrato  di  numerosi  e1 
rotondi,  fortemente  tingibili,  simili  ai  linfociti.  In 
tivo  perivenoso  esistono  qua  e  lÀ  anche  dei  canalic 
formati.  Il  tessuto  epatico  tutto  all'intorno  di  queat 
di  avanzata  atrofia.  Le  cellule  epatiche  conservam 
bene  tingibili,  il  protoplasma  però  si  i  fatto  assai  a< 
delle  numerose  granulazioni  giallo  brunastre.  Neil' 
menti  epatici  sono  molto  assottigliati,  hanno  perdo 
siztone  a  cordoni  raggiati,  ma  formano  invece  delli 
becole  sono  costituite  da  cellule  molto  atrofiche  e 
queste  reti  esistono  degli  elementi  connettivi  a  nui 
tingibile.  Si  ha  cosi  il  reperto  istologico  di  un'ati 
parenchima  epatico,  attorno  ai  nodi  neoplastici. 
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NelJe  sezioni  delle  vene  maggiori,  accanto  agli  amipassi  di  cellule 
sarcomatose,  si  scorgono  numerosi  globuli  rossi,  senza  fibrina  di 
sorta,  i  quali  riempiono  coDip1atamente-ii  lume  del  vase.  Le  dira- 
maziooi  della  vena  porta  sono  normali.  Lo  stesso  dicasi  delle  vie 
biliari. 

Il  sopraesposto  reperto  anatomico  ed  istologico  non  può  la- 
sciare dubbio  alcuQO,  che  nel  caso  nostro  si  tratti  realmente  di 
una  embolia  a  ritrorso.  Il  sarcoma  del  corpo  tiroide  è  da  rite- 
nersi come  primitivo  ed  i  nodi  del  fegato,  al  pari  di  quelli  del 
miocardio  si  sono  sviluppati  secoudariamente,  per  migrazione 
di  elementi  del  tumore  a  ritrorso  della  corrente  sanguigna, 
lungo  le  vene  coronarie  e  lungo  le  sopraepatiche.  Nulla  vi  ha 
che  provi  il  trasporto  degli  elementi  sarcomatosi  lungo  le  vie 
del  sistema  aortico  o  lungo  le  diramazioni  della  vena  porta. 
Nel  considerare  quali  condizioni  patologiche  abbiano  potuto 
favorire  la  migrazione  retrograda  di  questi  emboli,  mi  sembra 
di  non  lieve  interesse  anzitutto  l'indagare  in  qual  modo  Tac- 
crescimento  del  tumore  è  avvenuto.  Se  si  tiene  conto  dei  det- 
'    tagli  anatomici  riscontrati  nel  nostro  cadavere  si  è  autorizzati 
Ad  ammettere,  che  il  nostro  è  un  esemplare  non  comune  di 
accrescimento  iiftravenoso  di  neoplasma.  Il  tumore  infatti,  in 
luogo  di  svilupparsi  mantenendosi  presso  a   poco  nella  sua 
sede  primitiva  di  origine,  od  invadendo  il  connettivo  vicino, 
è  cresciuto  migrando  progressivamente  nel  lume  dei  grossi 
wi  venosi  ifi\  collo,  fino  al  cuore,  in  quella  direzione  cioè  in 
cai  ha  incontrato  minore  resistenza,  ed  ha  dato  luogo  ad  una 
^era  iniezione  di  elementi  sarcomatosi  così  intensa  da  occlu- 
dere e  distendere  abnormemepte  i  tronchi  venosi  innominati 
e  la  stessa  vena  cava  discendente.  Che  in  tal  guisa  abbia  pro- 
^duto  lo  sviluppo  è  provato  ad  evidenza  dall'esame  istologico 
del  contenulo  dei  vasi  venosi,  nonché  dal  fatto  assai  interes- 
'6,  che  non  ho  notato  alcuna  interruzione  nelle  propaggini 
plastiche  che  zaffarono  le  vene;  vi  era  adunque  un  tutto 
plastico  continuo,  che  dal  tumore  della  tiroide  si   propa- 
ga fino  ^1  cuore  destro.  La  distensione  deirorecchietta  de- 
'  e  dell'orificio  auricole- ventricolare  corrispondente;  nonché 
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la  compreBsione  che  la  massa  neopl 
della  mitrale  devono  senza  dubbio 
disturbi  nella  funzioDe  cardiaca,  i' 
ritmo  respiratorio,  per  la  compresa 
certamente  contribuito  a  modificare 
facilitato  cosi  il  cammino  retrograd 

Una  volta  penetrato  nell'atrio  de 
è  espanso  nel  senso  del  diametro 
destra;  infatti  mentre  da  un  Iato  I 
mento  laterale  del  setto,  dall'altro 
beccatura  della  vena  cava  ascendei 
tamente  in  basso,  cioè  nella  cavità  di 
fino  ad  un  certo  punto,  impedita  d 
colo  stesso  e  forse  anche  da  una  ( 
tricuspidale. 

Il  trasporto  a  rìtrorso  lung'o  la  e 
a  spiegarsi  quando  si  consideri  e 
dopo  di  avere  superato  la  valvola  di 
condizioni  più  favorevoli  di  essere 
colonna  sanguigna,  o  da  qualctie  c( 
miocardio.  Per  cui  nulla  si  oppone 
menti  di  vario  volume  e  peso  abbit 
nel  lume  della  vena  cava  ascenden 

Le  ragioni  per  cui  tali  framment 
spinti  nel  cuore  destro,  siano  disce: 
fegato  debbono,  a  mio  avviso,  ricei 
corrente  sanguigna,  nella  diminuzi 
del  cuore,  neirocclusione  quasi,  tot: 
cava  per  parte  del  neoplasma  e  nell' 
respiratori,  dovu^ta  alla  compressici 
ed  il  tumore  dei  due  tronchi  brachii 
trachea  e  sul  grossi  bronchi,  none] 

La  debolezza  della  corrente  san; 
della  forza  aspirante  del  cuore  pos! 
sporto  a  ritrorso,  inquantochè  ques 
cono  in'  una  dimìnuiuone  di   pres 
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corrente  centripeta  del  sangue.  Ma  quello  che  più  interessa 
di  tenere  presente  si  è  il  fatto  deirocclusione  quasi  completa 
del  punto  di  sbocco  della  vena  cava  ascendente,  circostanza 
che  doveva  determinare  in  questa  vena  una  corrente  di  re- 
flusso, allo  stesso  modo  che  avviene  quando  si  comprima  un 
tronco  venoso  (Poiseuille).  Finalmente  a  facilitare  anche 
meglio  la  produzione  di  una  corrente  riflusso  nella  cava  ascen- 
dente contribuiva  nel  caso  nostro  la  difficoltà  e  Taritmia  re- 
spiratoria, dovuta  alla  compressione  della  trachea  e  dei  grossi 
bronchi.  Dalle  esperienze  di  Heller  risulta  infatti  che  l'in- 
troduzione di  emboli  leggieri  nelle  giugulari  è  seguita  da 
migrazione  retrograda  soltanto  nei  casi  in  cui  contempora- 
neamente si  pratichi  la  compressione  del  torace,  poiché  ad 
ogni  compressione  si  verificherebbe  un  movimento  di  reflusso 
della  corrente  venosa.  Orbene  il  caso  nostro  sotto  questi  di- 
versi punti  di  vista  vale  quanto  un  esperimento  fatto  suIFuomo, 
poiché  in  esso  si  veggono  realizzate  spontaneamente  tutte 
quelle  alterazioni  che  sperimentalmente  sono  state  dimostrate 
capaci  di  produrre  delle  correnti  di  reflusso  e  la  migrazione 
retrograda  degli  emboli. 


A  questo  caso  di  embolismo  retrogrado,  il  cui  interesse  con- 
siste appunto  nella  dimostrazione  anatomica  di  alcuni  fatti 
che  fino  ad  ora  erano  stati  interpretati  soltanto  coll'esperi- 
mento,  trovo  utile  di  far  seguire  brevemente  la  descrizione  di 
un  altro  caso  da  me  sezionato,  in  quest'anno,  di  embolia  cro- 
ciata 0  paradossa. 


Basso  Antonio,  d'anni  40,  cantoniere^  —  di  costituzione  fìsica  ro- 
busta. Dopo  di  avere  per  circa  due  mesi  sofferto  di  cefalea  più  o 
meno  intensa,  accompagnata  di  quando  in  quando  da  qualche  attacco 
jbrile,  venne  colto  improvvisamente  da  un  accesso  epilettiforme 
ratterizzato  da  convulsioni  cloniche  agli  arti  e  da  movimenti  di 
teralità  del  capo  con  perdita  di  conoscenza.  Tale  accesso  durò 
rea  mezz'ora  e  non  lasciò  alcun  disturbo  nei  movimenti  della  per- 
na,  salvo  un  po' d'inceppamento  nella  parola.  Accolto  neirospe- 
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dale,  lo  stato  dell'infernio  andò  rapidamente  a 
falaa  sì  fece  più  iateasa  e  permanente;  a  quest 
cha  si  niaaifestava  indipendentemente  da  ogni 
e  non  tardò  a  subeatrare  uno  stato  di  sopore, 
sorio,  col  quale  l'ammalato  dopo  dodici  giarni 
sa^a  di  vivere.  —  Pertanto  all'esame  obiettivi 
notata  la  presenza  di  una  tumefazione  circosc 
nel  connettivo  sottocutaneo  della  regione  ascel 
quale  li  approfondava  tra  le  masse  muscolari 
scapola;  altri  due  piccoli  tumoreCti  a  cute  ina! 
osservati  alla  regione  sopraclavicolare  destn 
sembra  noo  avesse  mai  fissato  la  sua  atteuEioi 
duzionl. 

L'autopsia  da  me  praticata  24  ore  dopo  la 
quanto  segue  : 

Forte  rigididità  agli  arti  ed  alla  mandibola, 
adiposo  sottocutaneo,  masse  muscolari  volum 
rosso  brune.  —  Nulla  di  anormale  nella  teca  e 
madre.  Le  circonvoluzioni  della  v6lta  sono  mo 
prerolandica.  a  livello  circa  del  piede  della  seci 
frontal»  del  lato  sinistro  si  osserva  una  chiaza 
roseo,  rotonda,  del  diametro  di  circa  2  centim. 
sala,  poco  consìstente,  ricoperta  dalle  meningi  i 
da  piccole  ecchimosi  nello  spessore  della  pia  : 
profonda  praticata  perpendicolarmente  sulla  m 
raggiungere  il  centro  ovale,  lascia  riconoscere 
nodo  della  grandezza  dì  un'avellana,  di  colorite 
e  roseo  sbiadito  alia  periferia,  più  consistente 
costante,  dal  quale  è  nettamente  limitato.  Qae 
tutto  il  suo  spessore  la  circonvoluzione  prerol; 
punto  di  origine  delia  2'  circonvoluzione  fronl 
fondamente  nella  sostanza  del  centro  ovale,  la 
l'intorno  del  tumore  un  colorito  giallognolo  ed 
lita.  Altri  nodi,  cogli  stessi  caratteri  ora  notati 
seconda  circonvoluzione  frontale,  e  nel  piede  i 
lozione  frontale  del  lato  sinistro,  nonché  nella 
nucleo  lenticolare  destro,  e  nel  corno  d'Ama 
lati.  La  cavità  dei  ventricoli  laterali  contiene  i 
di  liquido  leggermente  opalino.  L'ependima  ed 
normali.  —  Il  talamo  ottico  sinistro  è  notevo 
volume  ed  as^ai  rammollito  —  ha  un  colorito  i 
tostante  nucleo  rosso  è  sede  di  numerose  emoi 
quali  si  ealendono  anche  nella  sostanza  dei  pe 
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nelle  eminenze  quadrigemine.  —  Nella  porzione  dorsale  del  midollo 
spinale  a  livello  del  IO""  e  del  11^  paio  di  nervi  esiste  un  piccolo 
nodo  neoplastico,  il  quale  infiltra  la  commessura  bianca  e  la  parte 
più  interna  del  corno  anteriore  grigio  destro.  •—  Verso  la  parta 
media  del  rigonfiamento  cervicale  si  osserva  nel  cordone  di  Burdach 
del  lato  destro,  un  piccolo  nodo  giallognolo  in  prossimità  della  ra- 
<iice  posteriore  corrispondente. 

Nel  dissecare  le  parti  molli  del  torace  si  isola  dalla  regione  sot- 
tescapolare  nn  tumore  della  grandezza  di  una  mela,  consistente, 
bianco  grigiastro,  discretamente  limitato  dalle  parti  molli  vicine 
oojle  quali  ha  contratto  delle  lasse  aderenze,  e  che  spaccato  pre* 
senta  una  superfìcie  grigiastra  su  cui  spiccano  numerose  chiazze 
pigmentali  brunastre.  La  vena  ascellare  è  notevolmente  distesa  da 
ana  massa  simile  ad  un  trombo  ed  a  ridosso  della  medesima  esi- 
stono tre  piccoli  nodi  neoplastici  aderenti  al  vaso  stesso.  —  Altri 
daenodi  neoplastici  si  trovano  nella  regione. sopraclavicoiare  destra, 
«8si  però  sono  meno  ricchi  di  pigmento. 

11  cuore  sinistro  è  contratto,  Tapice  è  formato  dal  ventricolo  si- 
nistro^ la  muscolatura  è  scolorita  e  pallida.  —  Nulla  di  anormale 
nelle  valvole  e  negli  orifizii.  —  Nella  cavità  deirorecchietta  destra 
'esiste  una  piccola  massa  trombotica,  parte  della  quale  si  trova  ad- 
dossata al  setto  interauricolare,  il  quale  presenta  ampiamente  pervio 
il  foro  di  Botallo,  ed  attraverso  del  medesimo  si  fa  strada  la  massa 
trombotica  ora  accennata,  fino  a  penetrare  in  parte  anche  nella 
orecchietta  sinistra.  —  Un  esame  attento  delFarteria  polmonare  e 
dei  rami  della  coronaria  nulla  rinvenne  di  anormale. 

Il  polmone  destro  presenta  verso  il  lobo  inferiore  un  piccolissimo 
nodo  neoplastico  bianco  grigiastro,  consistente,  situato  verso  la  su- 
perficie, e  circondato  da  parenchima  normale.  Alla  superficie  del 
oscene  si  osserva  un  leggero  opacamente  circoscritto  dei  vasi  sot- 
topleurici, che  assumono  un  aspetto  reticolato  come  se  fossero  stati 
iniettati  da  una  sostanza  bianco  grigiastra. —  I  gangli  peribron- 
<^biali  sono  duri,  pigmentati  e  qualcuno  è  anche  calcificato.  —  11 
polmone  sinistro  è  normale. 

La  capsula  surrenale  sinistra  è  molto  più  voluminosa  del  normale, 
^  consistente  e  presenta  nel  centro  un  nodo  neoplastico  della  gran- 
deeza  di  un  pisello. 

^1  rene  sinistro  di  volume  normale^  piuttosto  duro,  presenta  alla 
erficie  alcuni  recenti  nodi  neoplastici;   il  parenchima   è  forte-* 

^ie  congesto.  —  Lo  stesso  reperto  si  ha  nella  capsula  surrenale  . 
'     el  rene  destro. 

^  milza  ò  voluminosa  e  presenta  numerose  emorragie  nella  sua 
1    pa. 
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Ud  esame  a  fresco  per  dilacerazione  in  ona 
sodico,  ho  fatto  tanto  dei  Tari  nodi  neoplastici 
e  mi  fu  dato  di  constatare,  che  nel  trombo  ri 
ascellare  sinistra  ed  in  quello  esistente  nell'orei 
rente  al  setto,  esistevano  delle  cellule  fuEÌforni 
rotondo,  impigliate  nelle  maglie  della  Sbrina, 
Tonziabili  dallo  celiale  bianche  e  dai  globali  n 
elementi  erano,  per  lo  più,  piccoli,  e  muniti  di  v 
distinguibile,  ed  assomigl lavano  perfettamente 
nevano  il  tnmore  dell'ascella,  i  nodi  sopraclavi 
del  cervello,  del  midollo  spinale,  delle  capsule 

Le  seiioQt  fatte  sui  pezti  induriti  dimostrar 
di  nn  sarcoma  prevalentemente  a  cellule  fusif 

In  quale  rapporto  di  sviluppo  stiano  fra  lorc 
Blìci  è  facile  decìdere  se  si  tiene  conto  che  il  tu 
per  il  suo  volume,  per  la  sua  compattezza,  e  pe 
parti  vicine,  specialmente  colla  vena  ascellare 
come  primitivo  —  meutre  gli  altri  non  sarebberi 
Sviluppatisi  lungo  le  diramazioni  arterioso  te 
aortico  (cervello^  reni,  capsule  surrenali,  midoll 
al  passaggio  degli  elementi  del  tumore  primiti 
lare  e  nell'oreccbietta  destra,  e  di  là  attraversi 
nel  cuore  sinistro,  senza  punto  attraversare  il 

11  lato  interessante  di  questo  caso  ai  è  la  p 
metastatica  de!  tumore  nei  centri  nervosi,  rÌ8| 
■ritorìi  irrorati  dal  sistema  aortico,  tanto  da  fa 
mente  l'esistenza  di  un  tumore  primitivo  del  < 

L'aver  rinvenuto  due  piccoli  nodi  secondari 
monare  potrebbe  far  sospettare  che  le  embol 
midollo,  dei  reni  e  delle  capsule  surrenali  ave 
partenza  direttamente  dai  focolai  neoplastici  d 
trattasse  quindi  di  una  così  detta  embolia  seco 
vero  embolismo  crociato  o  paradosso.  Ma  se  si 
all'ampia  comunicazione  tra  la  due  orecchiette, 
per  la  loro  forma  e  costituzione  sodo  da  rìten 
giovani  dei  nodi  trovati  nel  cervello,  si  può  d 
tale  Bospetto. 

Il  nostro  esemplare  contribuisce  così,  se 
mentare  la  casistica  dell'embolia  paradossa 
Padova,  15  giugno  1889. 
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■ 

Poche  sono  fino  ad  oggi  le  nostre  cognizioni  suiraccresci- 
mento  del  tessuto  connettivo.  Era  quindi  opportuno  di  stu- 
diare il  modo  con  cui  si  comportano  le  cellule  fisse,  e  la 
sostanza  fondamentale  di  questo  tessuto,  nei  diversi  periodi 
di  sviluppo  deiranimale. 

Per  risolvere  questo  quesito,  ho  fatto,  sotto  la  guida  del 
Prof.  Bizzozero,  una  serie  di  osservazioni,  di  cui  do  un 
breve  resoconto  in  questa  nota. 

Come  soggetti  di  studio  ho  scelto  la  cornea  ed  il  tendine, 
perchè  essi  rappresentano  i  due  tipi  principali  di  connettivo 
compatto,  e  come  animale  preferii  il  conìglio,  perchè  presenta 
nde  regolarità  nel  suo  accrescimento.  In  quanto  ai  metodi 
)reparazione  nulla  ho  da  aggiungere,  perchè  essi  sono  i 
noti;  dirò  solo  che  ho  dovuto,  quando  si  trattava  di  pra- 
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ticara  delle  misure  comparative  su  tagrli  microscopici,  atte- 
nermi scrupolosamente  al  medesimo  modo  di  preparazione  e  di 
colorazione,  onde  evitare  qualsiasi  causa  di  errore.  Credo  quindi 
che  i  risultati  da  me  ottenuti  sieno  sufficientemente  esatti. 

Ciò  premesso,  ecco  quanto  ricavai  dalle  mie  indagini  fatte 
sulla  cornea: 

Dall'esame  delle  cornee  di  embrioni  di  coniali  a  divers 
fasi  del  loro  sviluppo,  risulta  essere  numerosi  i  nuclei  ileli 
cellule  fisse  corneali  che  presentano  forme  cariocinetiche.  Pe 
avere  un'idea  esatta  della  presenza  e  della  forma  delle  mito: 
in  questo  organo,  non  bisogna  contentarsi  dei  tagli  verticali 
perchè  con  essi  succede  che,  essendo  le  cellule  viste  di  coltelle 
facilmente  le  mitosi  possono  sfuggire  all'osservazione;  f 
d'uopo  invece  poterle  osservare  di  fronte,  ciò  che  si  ottien 
praticando  sezioni  parallele  alle  due  superficie  della  cornea. 

Il  numero  delle  mitosi  varia  a  seconda  dell'età  dell'embrion 
stesso:  poco  numerose  nei  primi  periodi  del  suo  sviluppo 
■esse  crescono  man  mano  che  l'animale  s'avvicina  all'epoc; 
della  nascita.  Nei  primi  giorni  della  vita  extrauterina  ess 
continuano  ancora  a  farsi  più  numerose,  fino  circa  al  8*  • 
10«  giorno,  fino  a  quando,  cioè,  la  cornea  si  mantiene  opaci 
e  di  un  color  leggermente  madreperlaceo,  e  le  palpebre  re 
stano  chiuse.  Dopo  questo. periodo  esse  cominciano  a  decre 
scere  di  numero,  specialmente  nelle  parti  più  periferiche,  i 
così  rapidamente,  che  al  20°  giorno  esse  sono  di  un'estremi 
rarità.  A  questo  periodo,  in  un  quarto  di  cornea,  ho  trovati 
immediatamente  al  dissotto  dell'epitelio  anteriore  una  soli 
forma  che  aveva  l'apparenza  di  una  stella,  ma  coi  filament 
cromatici  cosi  poco  spiccati  da  lasciar  molti  dubbi  sulla  sui 
natura. 

Nelle  fasi  ulteriori  di  sviluppo,  e  nell'animale  adulto,  noi 
si  osserva  più,  in  vìa  normale,  alcuna  cellula  con  nucleo 
scissione  indiretta. 

In  quanto  alla  disposizione  della  cariocinesi  nei  diversi  str 
della  cornea,  questa  varia  a  seconda  dell'età  dell'animai 
queste  difl'erenze  sono  però  molto  leggere,  e  non  hanno  vaio 
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capitale.  Mi  limiterò  a  dire,  che  neirembrione  esse  predomi- 
nano negli  strati  mediani,  poi  diventano  più  numerose  nel 
terzo  posteriore,  dove  perdurano  per  molto  tempo.  Le  ultime 
a  scomparire  pare  però  sieno  le  anteriori. 

Bisogna  quindi  concludere  che  le  cellule  fisse  della  cornea 
contribuiscono  potentemente  al  suo  accrescimento. 

Ma  ciò  non  basta;  anche  la  sostanza  fondamentale,  o  per 
meglio  dire  le  lamelle,  vi  concorrono  per  molta*  parte.  Infatti 
noi  vediamo,  anche  ad  un  esame  superficiale,  che  le  lamelle 
aumentano  molto  di  spessore,  specialmente  dopo  la  nascita. 
Le  misure  praticate  dimostrano  che  questo  accrescimento,  tolte 
piccole  variazioni  individuali,  è  quasi  sempre  in  ragione  di- 
retta dell'accrescimento  totale  della  cornea  ;  vale  a  dire  quanto 
più  aumenta  lo  spessore  della  cornea,  tanto  più  aumenta  quello 
delle  lamelle. 

Per  dimostrare  la  verità  del  mio  asserto  riporto  un  esempio  : 
la  cornea  di  coniglio  neonato  ha  uno  spessore  di  mm.  0,19, 
e  la  media  dello  spessore  delle  sue  lamelle  è  4,5  ^;  d'altra 
parte  il  coniglio  di  11  giorni  ha  la  sua  cornea  dello  spessore 
di  0,50  mm.,  con  lamelle  dello  spessore  medio  di  jii  12.  Stabi- 
liamo con  essi  una  proporzione,  e  noi  vedremo  come  essi  stieno 
assai  bene  in  uu  rapporto  quasi  esatto  fra  loro.  Giù  si  ripete 
con  piccole  variazioni  per  tutte  le  altre  cifre  ottenute,  come 
ognuno  potrà*  persuadersene,  consultando  la  tabella  che  ri- 
guarda i  diametri  delle  diverse  parti  della  cornea,  e  che  unisco 
a  questa  breve  nota;  così  pure  ognuno  potrà  farsi  un'idea 
dell'ingrossamento  delle  lamelle,  paragonando  la  fig.  P  rap- 
presentante una  cornea  di  un  coniglio  giovane,  colla  fig.  2*^ 
rappresentante  una  cornea  a  completo  sviluppo. 

Si  dovrebbe  quindi  ammettere  già  con  questo  solo  fatto,  che 
laumento  di  spessore  delle  lamelle  è  sufficiente  da  se  solo  a 
piegare  l'aumento  di  grossezza  della  cornea.  A  rendere  in- 
abbia questa  supposizione  sta  poi  un  fatto  di  massima  im- 
ortanza,  che  cioè  le  lamelle  col  crescere  della  cornea  non 
ìriano  di  numero;  che  se  qualche  volta  ciò  si  verifica,  la 
ififerenza  è  in  meno  per  le  cornee  adulte. 
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Possiamo  quindi  asserire  che  all'accresciine: 
concorrono  due  fattori:  la  moltiplicazione  de! 
e  l'aumento  di  spessore  delle  lamelle.  L'attj 
fattore  si  manifesta  tanto  nel  periodo  della  i 
e  allora  la  sua  azione  vale  ad  aumentare  cosi  1 
la  larghezza  della  cornea,  quanto  nei  periodi 
tribuendo  invece  airallarg^amento.  Il  secondo 
^ran  parte  il  campo  durante  la  vita  estrautei 
aumentando  quasi  esclusivamente  lo  spessore  < 
detto  quasi  esclusivauiente,  perchè  a  questo  i 
roiio  anche,  primo,  l'epitelio  anteriore,  che  g 
dì  vita  extrauterina  ba  acquistato  uno  spesso 
sore  che  resterà  invariato  per  tutta  la  vita,  si 
brana  di  Descemet,  il  cui  spessore  aumenta 
menta  quello  della  cornea. 

Anche  le  cellule,  e  quindi  i  loro  nuolei,  sub! 
menti  abbastanza  evidenti  coU'inveccbiare  dell 
questi,  da  ovali  o  rotondi,  si  fanno  sottili  e  pi 
loro  reticolo  non  è  più  così  manifesto  e  abboi 
nuclei  giovani  ;  il  protoplasma  delle  cellule,  pc 
era  copioso,  si  fa -un  po'  più  scarso,  ed  infine  ti 
assottiglia  tanto,  da  essere  ridotta  ad  un  esile  I 
probabilmente  pel  fatto  che  essa  è  fortemente 
lamelle  che  si  ingrossano,  e  poi  perchè  essa,  gii 
la  produzione  di  nuovi  elementi,  a  maggior  rag 
questa  è  cessata,  deve  in  tal  modo  assecondare 
delle  lamelle  stesse. 

Di  molte  altre  particolarità  dovrei  parlare,  e 
spessore  maggiore  delle  lamelle  anteriori,  del 
zione  ad  intreccio,  e  così  via  via;  ma  su  qu 
credo  qui  utile  dilungarmi. 
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Per  quello  che  rigfuarda  il  tessuto  tent 
poche  modiGcaziODi  quanto  si  è  osservato  m 
della  cornea,  poiché  anche  qui  abbiamo  < 
del  tessuto,  e  sostanza  fondamentale  di3p( 
brille.  Lo  sviluppo  di  queste  parti  è  molt 
nel  senso  della  lunghezza  che  in  quello  e 

Siccome  il  numero  dei  tendini  è  molti 
Torma  molto  svariata,  cosi,  per  facilitare 
essi,  ho  rivolto  la  mia  attenzione  speciali 
^astrocnemio  ed  a  quello  del  diaframma 
cialmente,  perchè  si  presta  bene  alle  dita 

Numerosissime  sono  le  mitosi  delle  cel 
nell'embrione  di  coniglio,  quanto  nelle  pri 
la  nascita.  La  forma  loro  è  molto  spiccat 
visibìli  e  sono  disposte  costantemente  ne 
delle  fibre.  Esse  vi  perdurano  per  un  ten 
che  nella  cornea,  giacché  sono  riuscito  a  v 
anche  in  tendini  di  conigli  al  51'  o  60°  gii 
Mei  tendine  adulto  mancano  completamei 

Vi  sono  qui  pure  alcune  differenze,  a  j 
l'animale,  tanto  per  quello  che  coucerne 
distribuzione  delle  mitosi  in  questo  tessu 
meglio  in  tutta  la  vita  intrauterina,  esse 
numerose  che  nel  coniglio  neonato,  od  in  qi 
La  maggior  attività  proliferante  delle  cel 
nei  primi  10  giorni  dopo  la  nascita.  Da 
mitosi  cominciano  lentamente  a  diminuir 
che  scompaiono  completamente.  Questo  fi 
in  un  tempo  diverso,  a  seconda  dei  var 
tendine  d'Achille  è  dato  osservare  forme 
al  60°  giorno,  mentre  invece  nel  diafram: 
estremamente  rare  al.SO"  giorno.  Ciò  sta  i 
in  rapporto  col  diverso  sviluppo  che  preni 
un'altra;  ed  a  questo  stesso  fatto  è  dovu 
fatto  dell'essere  più  numerose  le  mitosi 
delle  dita  del  piede,  che  in  quello  del  ga 
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medesimo  periodo  di  sviluppo;  infatti  la  zampa  assume  uno 

sviluppo  maggiore  delle  altre  parti  che  formano  Tintero  arto. 
La  distribuzione  delle  mitosi,  che  neirembrione  di  coniglio 
è  uniforme,  si  fa  un  po'  più  irregolare  nel  coniglio  neonato.  A 
questa  età  noi  vediamo,  tanto  nei  tagli  longitudinali,  che  tra- 
sversali, e  meglio  nei  pezzi  induriti  col  liquido  di  Flemming, 
che  ognuno  dei  tre  fascetti  costituenti  il  tendine  d'Achille  pre- 
senta un  aspetto  più  scuro  nella  parte  interna,  che  sta  a  re- 
ciproco contatto  cogli  altri  fascetti,  aspetto  che  è  dovuto^lla 
maggior  preponderanza  delle  cellule  sulle  fibre  ;   or   bene  in 
questo  punto  sono  nnmerosissime  le  mitosi  nelle  cellule  ten- 
dinee. Tale  abbondanza  si  osserva  pure  nei  punti  d'inserzione 
al  muscolo  e  alPosso,  e  in   questo  punto  specialmente  nella 
porzione  che  sta  vicino  al  periostio.  Crescendo  il  tendine,  la 
distribuzione  delle  mitosi  si  fa  di  nuovo  regolare,  e  perciò  ogni 
punto  del  tendine  è  sede  di  formazione  di  nuove  cellule ,  e 
quindi  di  nuova  sostanza  fibrillare.  Finalmente  quando  esse  co- 
minciano a  farsi  rare,  allora  prediligono  le  parti  periferiche 
dei  fasci. 

Dopo  quanto  ho  detto,  bisogna  ammettere  che  anche  nel 
tendine  l'aumento  di  numero  delle  cellule  è  un  indice,  quando 
le  fibre  tendinee  si  sono  ben  costituite,  dell' accrescimento 
della  sua  lunghezza;  però  questo  fatto  dura  solo  un  certo 
tempo:  più  tardi  noi  vediamo  che  i  loro  nuclei  si  allontanano 
gradatamente  gli  uni  dagli  altri,  ed  in  periodi  più  avanzati, 
tutta  la  cellula  si  allunga,  il  suo  nucleo  diventa  bastoncini- 
forme  e  la  distanza  fra  essi  si  fa  ancora  maggiore  :  è  questo 
l'unico  modo,  con  cui  le  cellule  possono  assecondare  l'ulte- 
riore allungamento  del  tendine. 

Per  spiegare  in  ultimo  Tingrossamento  del  tendine,  basta 

9 

paragonare  due  sezioni  trasverse  di  tendini  a  diverso  periodo 
di  sviluppo.  Vedremo  allora  facilmente  come  i  fasci  aumentino 
considerevolmente  nei  loro  diversi  diametri,  e  come  in  gene- 
rale  questo  aumento  sia  sempre  più  considerevole  nei  fasci 
posti  alla  periferia  del  tendine  che  in  quelli  che  si  trovano  nel 
centro;  fórse  perchè  essi  sono  soggetti  a  minor  pressione  la- 
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terale,  e  quìodi  hanno  maggior  facilità  d'espai 
quindi  che  qui  pure  —  a  soinigliaaza  di  ciò  che 
-cornea  —  l'aumento  dello  spessore  è  dovuto  ali 
faacetti  di  fibrille,  0  per  meg^lio  dire  alla  formai 
sostanza  fondamentale. 

Ognuno  potrà  convincersi  di  ciò  paragonac 
colla  ag.  IV,  e  la  fig.  V  colla  fig.  VI;  meglio 
un  rapido  sguardo  alla  tavola  delle  misure 
tendine. 

Risulta  quindi  evidente,  che  all' accresci  mento 
■concorrono  tutti  e  due  gli  elementi  che  lo  cos 
in  modo  assai  diverso. 

Restringendo  poi  le  nostre  conclusioni  alla 
tendine,  diremo: 

1*  L'allungamento  di  questo  e  l'allargam< 
sono  accompagnati  in  grandissima  parte  tanto 
trauterina,  quanto  nei  primi  periodi  della  vita  e 
formazione  di  nuovi  elementi  cellulari,  senza  ' 
ciò  che  tale  neoformazione  cellulare  sia  la 
questo  accrescimento. 

2°  L'aumento  in  grossezza  è  dovuto,  per 
estrauterina,  all'aumento  di  grossezza  rispetti 
lamelle  e  dei  fascetti. 


.     J 
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Spiegazione  della  Tavola, 


Tio.  I.  —  Sezione  Tarticile  di  comea  di  eoDJgIio  a 
uiU:  lamelle  eaUroe.  —  Obb.  8.  Ocul. 

Fia.  li. —  Seiiona  verticale  dì  coiDeadi  coniglio  adu 
1d  confronto  con  quelle  della  fig.  1  eaa< 
nuclei  delle  cellule  corneali  piti  aaaottig: 
piotoplaama.  —  Obb.  8.  Ocul.  3. 

Fio.  I]I.  —  Seiìooe  longitudiiiale  di  tendine  gaili-oc 
13  giorni.  Fhscì  teodinei  lottili;  cellulf 
eoo  protoplasmu  abbondante.  —  Obb.  Ì 

Fio.  IV.  —   Sezione  loDgiludioale  di  teadiue  di  co 
Paici  più  grotei,  cellule  aaaol tigli ate,  i 
'  loro.  —  Obb.  8.  Deal.  3. 

Pio.  V,  —  Sezione  traaversa  di  tendine  di  conigl 
[Togr.  440  d> 

Pio.  vi.  —  Sazione  Iraiversa  di   tendine   di   conigUi 
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Dall'Istituto  Fisiologico  di  Breslavia. 


STUDIO 

SOI 

CORPUSCOLI  BIANCHI  01  UN  LEUCEMICO 


PEL  DorroB 


D.    BIONDI 


(Tav.  V). 


Diversi  osservatori  hanno  rivolta  la  loro  attenzione  ai  leu- 
cociti di  sani  e  di  infermi.  Li  hanno  studiati  sotto  il  punto 
di  vista  della  grandezza  e  perciò  divisi  in  grandi  e  piccoli; 
sotto  quello  del  numero  dei  nuclei  e  perciò  distinti  in  quelli 
ad  uno  ed  in  quelli  a  più  nuclei;  sotto  quello  della  forma 
dello  stesso  nucleo  ed  hanno  parlato  di  nucleo  a  biscotto^  a 
ferro  di  cavallo^  a  forma  di  rene^  ecc.;  sotto  quello  dei  gra- 
nuli contenuti  nel  protoplasma  e  distinti  in  quelli  finamente 
ed  in  quelli  grossolanamente  granulosi.  Infine  non  è  man- 
cato chi  li  abbia  studiati  sotto  il  punto  di  vista  della  reazione 
di  questi  stessi  granuli  rispetto  alle  sostanze  coloranti  e  perciò 
si  è  parlato  di  acidofìli^  di  pseudacidofili ^  di  basofìli  e  di 
fOèutrofili.  ,  . 

In  base  di  tutte  queste  differenze,  vi  ha,  come  è  noto, 
chi  intende  fare  dei  leucociti  diversi  anatomici  gruppi  (Max 
5hultze,  Ehrlich,  Einhoru),  mentre  altri  per  lo  cou- 
ario  inclinano  a  ritenere  le  diverse  forme  di  corpuscoli 
anchi,  come  semplici  derivati  di  una  stessa  unità  morfolo- 
ca  (Virchow). 
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In  presenza  di  un  caso  classico  di  lei 
tilmente  a  disposizione  dal  Prof.  Fritsc 
formarmi  un  convincimento  sol  rapporti 
e  bianchi  nel  sangue  di  un  tale  iaferm 
sìoDC  però,  già  dal  primo  esame,  mi  e 
numero  e  le  diversità  dei  leucociti,  che, 
stessi  che  rimase  fissata  la  mia  atteazic 
Diversi  apparivano  i  corpuscoli  bianc 
lisce  a  grandezza,  forma  e  numero  dei 
qualità  del  protoplasma,  e  perciò,  con 
negli  studi,  istologici,  andavo  abbozzane 
misura  che  si  presentavano.  Misi  così  i 
mero  di  disegni,  che  piìi  tardi,  a  mia  e 
sero  sottocchio  una  catena  non  interro 
farmi  comprendere  il  rapporto  esistente 
di  leucociti. 

Si  fu  in  seguito  a  ciò  che  reputai  uti 
ticamente  gli  studii,  onde  rispondere  ai 

1)  Quali  sono  le  forme  di  leucociti' 

2)  Sono  0  pur  no  in  nesso  genetico 


Nel  giugno  del  passato  anno  presentai 
donne  di  Breslavia  un'inferma,  per  esst 
more  addominale.  L'esame  obbiettivo,  ; 
dell'utero  o  degli  annessi,  chiarì  tratta 
milza.  Lo  studio  microscopico  del  sangi 
eseguite  2  volte  con  l'apparato  dì  Zeii 
di  3  mesi  fra  l'una  e  l'altra,  assodò  essei 
ai  rossi  nella  proporzione  di  1:8. 

Alla  ricerca  istologica  del  sangue  si  p 
e  12"  mese  dell'Infermità.  In  ciascun  pe 
ferma  per  8-10  giorni  di  seguito  nell'isti 
al  mio  stesso  tavolo  di  lavoro  avevo  sei 
riale  per  lo  studio.  TI  sangue  fu  per  lo  pi 
incisione  e  senza  esercitare  pressione,  t 
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per  ragioni  estranee  al  contenuto  della  presente  comunioazione, 
8i  raccolse  il  sangue  direttamente  dalla  milza,  a  mezzo  di  pun- 
ture, che  decorsero  senza  complicanze. 

La  maggior  paHe  delle  ricerche  del  sangue  si  fecero  nei 
preparati  a  fresco  con  gli  elementi  in  stato  quasi  ancora 
vivente.  Altra  volta,  in  preparati  ugualmente  a  fresco,  ma 
dopo  l'aggiunta  di  diversi  reagenti,  infine  in  preparati  a 
secco  e  col  metodo  del  taglio  del  sangue. 

Oltre  a  ciò,  mi  son  servito,  ugualmente  con  lodevole  risul- 
tato, del  metodo  non  a  guari  raccomandato  da  Flemming, 
nella  ricerca  delle  figure  nucleari  del  testìcolo  di  salamandra. 
Secondo  lo  stesso,  ho  portata  la  goccia  di  sangue  immedia- 
tamente dopò  la  sua  uscita  dalla  ferita  in  contatto  con  una 
goccia  della  miscela  osmio-cromo-acetica,  già  precedentemente 
messa  su  di  un  coproggetto.  Questo  fu  poi  tenuto  per  alcune 
ore  iu  camera  umida,  dopo  lavato  e,  col  metodo  ordinario, 
colorato  con  la  saffranina  (1). 

Infine  Tinferma  morì  in  seguito  a  splenoectomia,  ed  avuta 
io  occasione  di  eseguirne  l'autopsia  un'ora  dopo  la  morte, 
assoggettai  allo  studio  sotto  il  medesimo  punto  di  vista  gli 
organi. 

Procedendo  in  siffatto  modo  ed  in  diverse  direzioni,  credo 
di  avere  in  sufficiente  maniera  cercato  di  completare  e  con- 
trollare queste  osservazioni  (2). 


Innanzi  tutto,  poche  parole  intorno  ai  corpuscoli  rossi  ed 
alle  piastrine,  contenute  nel  sangue  di  questo  infermo. 

I  corpuscoli  rossi  non  raramente  sono  nucleati  e  si  presen- 
tano predominantemente  sotto  forma  di  pera  o  con  altri  di- 
versi prolungamenti  (Poichilocytosi).  In  paragone  con  i  nor- 

ali,  sono  essi  anche  meno  resistenti,  perchè  con  straordinaria 


(1)  Arch.  f.  mier.  Anatomie,  V.  29,  1887. 

(2)  Dell*autop8Ìa  e  della  forma  clinica  terrà  parola  in  ana  prossima 
abblicazione  il  Dott.  Asch. 

Archivio  p$r  le  Scienze  Mediche,  XIII.  ^ 
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facilità  mutsDo  di  forma  nelle  più  indifferenti  sol 
è  da  attribuirsi  a  questa  pKrticotarit&,  la  ripetuta 
di  movimenti  amiboìdi  di  questi  corpuscoli  pres 

Per  le  piastrine  anche  in  questo  caso  mi  sono 
l'acido  osmico  rappresenta  un  eccellente  mezzo 
Difatti,  dopo  tale  trattamento,  restano  isolate  ec 
in  gran  numero  con  la  loro  caratteristica  form 
loro  aspetto  omog^eneo.  Oltre  a  ciò,  nei  prepars 
fissati  in  questo  acido  ed  inclusi  in  agar  (1),  me 
strine  una  particolarità  relativa  alla  fissazione  ( 
coloranti  e  di  già  precedentemente  rilevata  da 
La  atessa  si  riferisce  alla  loro  difficile  colorasioi 

&  differenza  di  tutti  gli  altri  elementi  sospesi 
sono  le  piastrine  assai  difficilmente  colorabili.  I 
mento  all'acido  osmico,  riesce  solo  tingerle,  adop 
tensiva  sostanza  colorante  e  facendola  agire  i 
confacente  allo  scopo  ho  trovato  in  questi  risco 
ulna  e  la  fucsina.  In  seguito  all'azione  di  quest 
vedono  i  corpuscoli  rossi  e  bianchi  sopracolorai 
piastrine  non  hanno  fissato  più  dell'ordinario 
vuole,  dopo  ciò,  con  adatti  mezzi  ottenere  un  di 
allora  si  può  osservare  che  le  piastrine  perdono 
prima  ancora  che  i  corpuscoli  rossi  e  bianchi  i 
decolorarsi  (2). 


01  Con  Tubo  glom&liero  ai  è  &vuta  occaaiona  di  «empi 
cÌBre  la  procedura  del  metodo  del  taglio  ètti  sangut.  La  n 
«d  acido  osmico  ai  è,  senz'altro,  mieta  ad  ag&r,  prima  t: 
di  legaito  e  poi  filtrata.  Il  tutto  si  è  meieo  ad  iadarira 
tagliato  (v.  Riforma  medica,  1B88,  N.  264  e  26S). 

(S)  A  questo  proposito,  a  pag.  9  del  lavoro  pubblicato 
iialienn*s  de  Biologi*,  voi.  HI,  fase.  I,  1883,  esce  Bili 
gaeuti  parole:  >  Ella  (les  plaquei)  se  colorent  p«u  daos  U 
riolettea,  coutraìremeut  sui  globalu  bianca  et  sartont 
qui  aout  fortemeat  colorés  ao  violet.  Lei  plaques  a'imbii 
d'antmB  anbstaDcea  qui  eoloi'CDt  les  noyattx,  comma  par 
min,  le  pici-ocarmin  et  rh^matoxjline,  ca  qui  enfflt  poui 
laui'  conatitutioD  chimique  est  esaaDtiellemaDt  diffdr«Dte  da 
callulairaa  *. 


l-jf-  ■■»  --1-»  -^ 
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Questa  proprietà  delle  piastrine,  accanto  a  quella  della  forma 
caratteristica  ed  all'altra  concernente  la  facilità,  con  la  quale 
^i  rinvengono  con  i  più  diversi  metodi  nell'interno  dei  vasi 
^  iu  ogni  sangue  sprizzante  contribuisce  a  rendere  sempre 
piti  improbabile  Tasserzione  di  LOvit.e  di  qualche  altro  iso- 
lato osservatore^  per  i  quali  le  piastrine  non  sarebbero  ele- 
menti preesistenti  del  sangue,  sibbene  derivati  dal  disfacimento 
ora  dei  corpuscoli  rossi,  ora  dei  bianchi.  Se  fossero  detriti  di 
questi  corpuscoli  non  dovrebbero  avere  forma  sì  regolare  e 
<!OstaDte,  e  dovrebbero  fissare  le  stesse  sostanze  coloranti  da 
quelle  fissate. 

Facilmente  differenziabili  dalle  piastrine  in  questo  sangue 
erano  diverse  altre  formazioni. 

Alcune,  relativamente  rare,  rotonde,  a  contenuto  in  emo- 
globina e  facilmente  colorabili  con  Teosina,  si  è  visto  rispon- 
dere ai  microciti,  nel  senso  di  Masius  e  Vanlair;  mentre 
altre  più  abbondanti,  in  forma  di  granulazioni  e  per  lo  più 
aggrappate  insieme,  si  sono  ritenute  quali  derivati  dei  leu- 
cociti, per  la  tendenza  mostrata  a  fissare  la  stessa  sostanza 
colorante. 


L'unita  tavola  ci  mette  sottocchio  le  principali  forme  di 
leucociti^  rinvenute  nel  sangue  e  negli  organi  di  questo  in- 
fermo. 

Una  1'  varietà  di  leucociti  è  quella  riportata  dalle  Figure 
I  a,  &,  e,  d.  Le  caratteristiche  più  sicure  e  costanti,  comuni 
a  tutti  i  rappresentanti  di  questa  varietà,  sono  rimesse  nella 
unicità,  rotondità  ed  intensa  colorazione  del  nucleo.  È  di- 
fatti colorato  siffattamente  il  nucleo  da  fare  solo  discernere 
sul  suo  fondo  oscuro  grossi  granuli  e  corti  filamenti.  La  mem- 
brana nucleare  è  a  questo  stadio  relativamente  spessa  e  for- 
temente addossata  al  contenuto. 

Sono  questi  i  leucociti  che  si  incontrano  in  più  gran  nu- 
mero, si  da  formare  quasi  i  V5  di  tutti  i  corpuscoli  bianchi. 

Le  sole  differenze  che  mostrano  questi  leucociti  sono  riposte 
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□ella  loro  complessiva  grandezza 
del  protoplasma. 

Il  leucocito  riportato  nella  Fig;. 
Bentaate  di  questa  categorìa  e  m 
adunque  di  un  corpuspolo  rosso, 
trovato  in  genere  del  diametro  d 
possiede  anche  la  più  angusta  zc 
oontra  in  più  gran  numero  negli 
midollo  delle  ossa  e  glandole  me: 

Nella  Fig.  Ib,c  lo  stesso  leuoc 
ìnquantocbè  si  è  aumentata  la  zo 
ora  finamente  granulosa  (I  b),  on 
II  nucleo  invece  o  è  rimasto  imn 
un  lieve  aumento  di  volume.  É  e 
oociti  che  spesso  si  sono  osservat 

Il  4°  rappresentante  di  questa  ^ 
differenzia  dai  precedenti  per  i  j 
plasma,  in  modo  da  circondare  p 

Allo  stato  fresco,  sono  questi  i 
genti  e  non  è  dato  scioglierli  né 
né  con  i  mezzi  atti  a  sciogliere 
e  nei  tessuti,  dopo  il  trattamenti 
é  riuscito,  come  aveva  già  precec 
casioni  fatto  Ebrlich,  colorarli 
acida  e  con  l'eosina.  Dopo  il  trai 
osmìco,  cromico  e  con  i  bicromai 
razione. 

Per  lo  più  hanno  questi  granul 
incontrano  ancora  di  quelli  con 
quanto  a  grandezza,  se  ne  hanm 
medii  e  dei  grossi  (Fig.  VII  a,  6,  e 
misurano  persino  1,5  n. 


(1)  Queste  ed  altre  dìmeiiBioiii  faroDO 
servGDdosi   dallo  »\m»o  sittems,  cioè  o 
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Più  distintamente  mi  è  riuscito  dimostrare  questi  granuli 
<ìon  un  miscuglio  di  colori,  nel  quale  m'imbattei  a  caso,  e  che 
8i  è  consecutivamente  addimostrato  oltremodo  utile  in  molte 
^Itre  applicazioni  istologiche.  Mi  proponevo  preparare  un  mi- 
scuglio colorante  di  Ehrlich  e,  per  una  preparazione  sover- 
<^biameDte  arbitraria  da  mia  parte,  mi  trovai  invece  dinanzi 
^  un  altro,  che,  applicato  sui  tessuti ,  dava  luogo  alle  più 
^celienti  diflPèrenziazioni. 
Incitato  consecutivamente  dal  Prof.  R.  Heidenhain,  de- 
^^inai  in  una  serie  di  ricerche  a  parte  le  proporzioni  della 
-*U2ione,  che,  a  differenza  di  quella  di  Ehrlich,  si  mostrò 
^S ultore  come  è  detto  nella  nota  (1). 

^   Concentrato  cosi  come  è  questo  miscuglio,  tinge  in  pochi 

"agnati  i  granuli  dei  preparati  a  secco.  Sui  tagli  invece,  ho 

«•Ovato  vantaggioso  fare  agire  la  stessa  soluzione,  diverso 

^'^po,  a  seconda  dei  casi,  e  dopo  la  diluizione  con  80  sino 

^20  p^  ii  acqua  distillata.  Dopo  tale  azione,  specialmente  se 

^^  allattamento  al  sublimato  del  tessuto  si  ò  in  precedenza  ben 

*tto,  si  ha  spesso  innanzi  una  delle  più  distinte  e  chiare  co- 

^^^aasioni  (2). 

'  Jiiiclei  si  dei  corpuscoli  bianchi,  che  degli  epiteli  e  degli 


'^)    Si  preparano  3  soluzioni  sature  di  arancio-,  di  fucsina  acida  e  di 

j^^^^  ^i  fnetile  in  acqua  distillata  ed  alla  temperatura  di  stanza  (17-20"  c.j* 

^^t^ta  per  bene  ed  assodata  ^opo  diversi  giorni  la  complèta  saturazione 

.f  ^^  'Stesse  (in  100  e.  o.  di  acqua  distillata  si  sciolgono  in  circa  15  grammi 

^2*^]icio,  60  di  fucsina  e  10  di  verde  di  metile),  si  filtrano  separata- 

^^te  e  si  mischiano  insieme,  pigliando  10  p.  di  quella  di  arancio,  2  di 

^«ìna  e  3  di  verde  di  metile.  Per  evitare  precipitati,  è  opportuno  pre- 

f^i^e  il  miscuglio,  facendo  succedere  le  3  sostanze  nello  stesso  ordine 

^Uale  le  ho  nominate  ed  aggiungere  il  verde  di  metile  poco  per  volta 

S^occe  e  sotto  continuo  scuotimento.  Per  chi  voglia  ripetere  la  stessa 

oi«^2ione,  senza  la  noia  della  «preparazione  del  miscuglio  colorante,  ag- 

»^^^^o  che  si  può  ritirare  dal  Laboratorio  di  Chimica  fisiologica  del 

^''.    GrUbler  in  Lipsia  questo  miscuglio,  colà  preparato  secondo  le  mie 

^A^   Ordinariamente  faccio  agire  per  24  ore  una  soluzione  concentrata 
^.   ^^blimato  in  acqua  con  sale  da  cucina,  sui  tessuti  da  fissare,  dopo 

*^Vano  per  6-12  ore  in  acqua  corrente,  ed  infine  si  induriscono  nel  pro- 

^ìvo  alcool. 
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elementi  connettivali  sono  colorati  in  azzurro,  il  protoplasoia 
in  roseo,  i  granuli  in  rosso  vivo,  i  corpuscoli  rossi  in  arancio 
ed  i  nuclei  in  mitosi  in  verde.  È  inutile  aggiungere  che  tali 
"preparati  anche  dopo  anni  non  si  decolorano,  se  si  è  avuto 
cura  di  rischiarare  il  taglio  in  xilolo,  invece  deirolio  dì  ga- 
rofalo. 

Il  fatto,  che  questi  granuli  si  sono  rinvenuti  quasi  esclusi- 
vamente nei  leucociti,  i  quali  a  preferenza  facevano  notare 
movimenti  amiboidi,  invita  a  ritenere  il  fenomeno  quale  espres- 
sione della  contrattilità  del  protoplasma  e  cosi  comprenderlo 
nel  capitolo  del  fagocitismo.  Anche  qui  tratte rebbesi  «  come 
vuole  Golgi,  idi  inglobazione  e  forse  anche  di  digestione  e 
distruzione  di  elementi  estranei  t,  analogamente  a  ciò  che  ha, 
luogo  per  diversi  prodotti  di  alcune  infermità,  ad  es.  malaria 
(Marchiafava^  Celli,  Golgi,  ecc.),  dei  granuli  di  cinabro 
(Ponfick,  Siebel,  ecc.)  e  dei  microrganismi  (Metsohnikoff). 

/  principali  rappresentanti  di  una  2*  varietà  di  leucociti 
sono  quelli  riportati  nelle  Fig.  II  a,  &,  e,  d.  Il  protoplasma  di 
questi  leucociti  si  è  relativamente  ridotto  in  volume,  a  causa 
dell'assoluta  maggiore  grandezza  assunta  dal  nucleo,  ed  ap- 
pare finamente  granuloso  od  omogeneo;  spesso  ancora  è  dato 
in  esso  discernere  una  rete  finissima  di  filamenti  granulosi, 
che  limita  spazii  occupati  da  una  sostanza  omogenea. 

Il  leucocito  di  questa  varietà  è  il  più  grosso  fra  tutti  e  può 
misurare  sino  a  20-23  jn;  il  nucleo,  4a  rotondo  quale  era,  è 
divenuto  ovale^  senza  che  però  la  sua  delimitazione  mostri 
una  regolarità  rispondente  all'ovale.  La  membrana  nucleare 
.  appare  meno  spessa  di  quella  della  precedente  forma  e  rin- 
chiude in  più  abbondanza  so^anza  cromatica,  disposta  in 
granuli  e  qualche  volta  anche  in  filamenti  (II  a,  b).  Altra  volta 
nello  interno  del  nucleo  vedesi  uri  ammasso  centrale  di  so- 
stanza cromatica  con  gittate  acromatiche,  che  vanno  in  tutti 
i  sensi,  ed  alle  cui  estremità  spesso  in  forma  raggiata  &i  tro- 
vano accumoli  sotto  forma  granulare  della  sostanza  cromatica 
(II  (?,  d).  Questi  leucociti  sono  andati  sinora  confusi  con  i  pre- 
cedenti e  si  sono  indicati  col  nome  di  leucociti  mononucleari. 
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Caratterizza  la*  3*  varietà  di  leucociti  un  ulteriore  muta- 
mento di  forma  del  nucleo.  Questo,  come  le  Fìg.  Ili  a,  ò,  e, 
^>«,  Ha  fase  progressiva  ci  mostrano,  si  è  curvato  su  di  un 
Iato,  assumendo  la  forma  di  rene,  di  ferro  di  cavallo,  di  se- 
^cerohio,  ecc.  La  disposizione  della  sostanza  cromatica  in 
questi  nuclei  è  diversa.  Per  lo  più  vedesi ,  come  se  da  una 
massa  centrale  si  irraggiassero  porzioni  della  cromatina  verso 
la  periferia,  ora  sotto  forma  di  granuli  (a,  e,  d^  e,  /*),  or 
sotto  forma  di  filamenti  (&),  che  alle  volte,  per  la  disposizione 
^  i  rapporti  reciproci,  ricordano  sebbene  molto  lontanamente 
alla  divisione  longitudinale  dei  primitivi  fili  in  filamenti  figli. 
^  graduale  metamorfosi  rilevabile  nelle  fasi  qui  riportate 
«ritenere  probabile  ohe  queste  forme  di  nuclei  siano  in  di- 
fetta derivazione  dai  precedenti. 

^na  4'  varietà  di  leucociti  è  contradistinta  da  una  più 

^^9redUa  segmentazione  in  2  o.  più  gruppi  della  sostanza 

^o^atica  nelV intemo  della  membrana  nucleare  (Fig.  IV  a, 

'^>  cf,  e^f^  g^  i).  La  disposizione  in  filamenti  od  in  granuli, 

osservata  nella  precedente  varietà,  scompare  quasi  del  tutto 

^^  Questa,  ed  a  suo  luogo  vedonsi  ammassi  spesso  di  ineguale 

^^dezza  di  sostanza  cromatica,  fittamente  concentrata  in- 

^fittie  e  difficilmente  dificrenziabile  nei  suoi  componenti. 

^^ù  costantemente  si  trovano  questi  ammassi  alle  estremità 

^*^'arco  nucleare  e  nel  suo  mezzo,  ed  impartiscono  spesso  al 

^^^leo  le  più  strane  figure.  Nella  Fig.  IV  e,  ad  es.,  si  ha  una 

^Qimagine,  che  si  avvicina  molto  a  quella  di  un  embrione, 

^^  l'estremità  cefalica  e  caudale.  Altra  volta,  la  forma  del 

^^cleoj  pur  conservando  il  tipo  su  riportato,  si  allunga  oltre- 

^odo  sino  a  che  i  due  estremi  deirarco  nucleare  si  toccano 

^  spesso  apparentemente  si  fondono  insieme,  sì  da  impartire 

^loucleo  la  forma  di  anello  (e,  /",  g). 

^n  virtù  di  questa  disposizione  a  gruppi  della  sostanza  ero- 

'atica  neirinterno  del  nucleo,  fra  Tuno  e  l'altro  gruppo  si 

^6,  sopratutto  nei  preparati  a  fresco,  una  zona  apparente- 

'^iite  vuota,  più  trasparente  ed  alquanto  assottigliata.  Altra 

^Ita  in  questo  stesso  sito  si  nota  rimarchevole  assottiglia- 
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to  ed  ÌDtroflesBìoDe  della  membrana  Ducleare  (a,  e,  /",  i). 
\  volta  inSoe  questa,  quale  guaina  quasi  senza  coute- 
I,  si  torce  sul  suo  asse,  cosicché  gli  ammassi  cromatici 
ispoDgono  uelle  più  diverse  posizioni  fra  di  lorc.  Come 
i  Fig.  i,  per  questo  contorcimento  sul  proprio  asse  della 
A  membrana  nucleare  si  è  avuta  una  disposizione  ad  S 
nucleo,  cosi  si  possono  avere  ancora  altre  molte  forme, 
i  quali,  non  raramente,  alcuni  osservatori,  a  proposito 
!i  atipia  dei  leucociti,  hanno  voluto  veder  rappresentato 
Q  un  alfabeto. 

tre  a  tutto  oiò,  differenzia  ancora  questa  varietà  di  leu- 
ti  Tomogeneità  e  la  trasparenza  assunta  dai  protoplasma, 
tre,  come  si  è  visto,  da  grossolanamente  granuloso,  come 
rova  qualche  volta  quella  del  primo  gruppo,  è  divenuto 
mente  granuloso  e  reticolato  nei  successivi,  nei  leucociti 
[uesta  come  delle  seguenti  varietà  diviene  sempre  più  tra* 
'ente  e  nei  preparati  a  fresco  si  scioglie  con  relativa  faci- 
nella  soluzione  alS'/o  dì  acido  acetico. 
>ao  i  leucociti  di  questa  come  quelli  della  precedente  va- 
i,  che  si  sono  indicati  sinora  col  nome  di  atipici,  polimorfi, 
rappresentanti  di  una  5*  varietà  di  leucociti  si  diffe- 
ziano  dagli  ultimi  per  la  scomparsa  della  membrana 
leare,  residuata  nel  precedente  stadio  fra  gli  arenassi 
a  sostanza  cromatica  (Fig.  V  a,  f>,  e,  d).  In  tal  caso,  in 
;zo  ad  un  protoplasma,  oltremodo  fino  e  trasparente,  si 
ono  2-4  nuclei,  spesso  di  diversa  grandezza,  dì  forma  ro- 
ia  od  ovale,  fortemente  colorati  ed  uniti  fra  di  loro  a  mezzo 
liù  o  meno  esili  gittate  di  sostanza  acromatica, 
line,  in  un'ultima  varietà  di  leucociti  scompare  anche 
onte  acromatico  messo  fra  le  frazioni  nucleari  ed,  in 
Ulto  a  ciò,  in  mezzo  ad  un  protoplasma  appena  visibile  e 
incerti  contorni,  si  vedono  gli  stessi  nuclei  del  tutto  se- 
ati  fra  di  loro.  Ai  leucociti  di  questa  e  della  precedente 
ietà  sì  è  dato  il  nome  di  polinucleart. 
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Volgendo  ora  uno  sguardo  sintetico  sulle  modificazioni  nu- 
cleari, si  può  dire  che  il  nucleo  del  leucocito,  da  rotondo  e 
piccolo  quale  era  originariamente,  s'ingrossa  e  diviene  ovale, 
poi  si  piega  su  di  un  lato,  assume  così  la  forma  di  rene,  men- 
tre nei  suo  interno  incominciasi  a  notare  segmentazioni  della 
sostanza  cromatica,  che  divengono  sempre  più  evidenti,  sino 
a  dividere  la  cromatina  in  gruppi  indipendenti.  Nello  stesso 
tempo,  la  primitiva  membrana  nucleare,  nei  punti  rispondenti 
ai  segmenti  vuoti  del  nucleo,  prima  si  assottiglia,  ed  intra- 
flette,  poi  scompare  del  tutto,  sino  a  mettere  in  libertà  i  pro- 
dotti del  primitivo  nucleo. 


Come  sono  da  intendere  queste  diverse  forme  di  nuclei  f 
Può  trattarsi  di  un  processo  di  degenerazione,  di  rigenera* 
zìone  od  anche  di  prodotti  artificiali  di  preparazione.  Recisa- 
mente è  da  escludere  Tultima  possibilità.  Contro  la  stessa 
parla  non  solo  Tosservazione  del  maggior  numero  delle  su  ri- 
portate forme  da  parte  di  diversi  altri  osservatori,  ma  ancora 
il  fatto  che  le  stesse  si  sono  sopratutto  viste  nei  preparati  a 
fresco. 

Lòwit,  al  proposito  di  analoghi  studi,  è  indotto  a  dubitare 
deiresistenza  di  forme  polimorfe  e  polinucleari  di  leucociti, 
dicendo  di  averle  viste  insorgere  nei  preparati  a  secco  sotto 
gii  stessi  suoi  occhi  (1).  L'essiccamento,  in  verità,  riduce  spesso 
un  poco  il  nucleo,  ma  non  dà  luogo  a  nuove  forme,  perchè 
quelle  dei  preparati  a  secco  rispondono  a  quelle  stesse  dei 
preparati  a  fresco  e  degli  organi  fissati  con  i  migliori  mezzi 
d'uso. 

Lówit  vorrebbe  anche  vedere  in  parecchie  di  queste  forme, 
oltre  ai  nominati  prodotti  artificiali,  degenerazione  (2). 
Come  ho  già  di  sopra  detto  (p.  5),  detriti  dei  nuclei  dei  cor- 
iscoli  bianchi  si  sono  anche  rinvenuti  in  questo  sangue,  ma 


(1)  Sitzb.  d.  k.  Acad.  der  Wissensch.  Wien,,  III,  luni,  1885,  p.  4. 

(2)  Sitzb.  d,  K.  Acad,  der  Wiss,  III  Abth,  1885.  Estratto,  p.  6  e  66. 
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essi  si  differenziano  a  prima  vista  dalle  forme  descritte.  Si 
tratta  per  lo  più  di  masse  libere  della  più  diversa  grandezza, 
di  forma  irregolare  e  per  lo  più  di  aspetto  granulare  ed  uni- 
formemente colorabili. 

Diverso  è  il  caso  nelle  forme  su  riportate.  Sono  figure  fre- 
quenti, ben  determinate  e  caratteristiche.  Per  dippiù  la  va- 
rietà mononucleare  dei  leucociti  fa  osservare  aumento  della 
sostanza  cromatica,  fatto  che  difficilmente  può  essere  comune 
ad  una  degenerazione.  Inoltre  la  conservazione  in  un  certo 
stadio  e  la  metamorfosi  consecutiva  della  membrana  nucleare, 
come  il  fatto  che  i  singoli  nuclei  figli  nelle  forme  polinucleari 
hanno  figura  regolare,  una  membrana  ed  un  contenuto  sono 
tutti  fenomeni,  che  parimenti  non  si  accordano  con  i  dege- 
nerativi. 

Per  queste  ragioni  credo  debbansi  ritenere  queste  figure 
come  espressione  di  un  processo  di  divisione,  per  il  quale  i 
corpuscoli  bianchi  di  un  leucemico  si  moltiplicano  ed  aumen- 
tano di  numero. 

Lòwit,  anche  a  proposito  della  ìeucemm^  arriva  alla  con- 
clusioney  che  in  questa  infermità  non  si  tratta^  come  si  è 
sinora  generalmente  ritenuto^  di  reale  moltiplicazione  dei 
leucociti,  sibbene  di  una  diminuita  distruzione  degli  stessi^ 
per  effetto  di  una  probabile  alterazione  del  plasma  san- 
guigno. Questa  ipotesi  cerca  l'autore  di  appoggiare  con  il 
fatto  che  nel  sangue  di  IO  casi  di  leucemia  si  osservò  una 
sproporzione  tra  i  leucociti  uno-  e  polinucleari,  nel  senso  che 
quelli  di  gran  lunga  la  predominano  su  questi.  Se  Lowit 
di  ciò  si  sorprende,  molto  più  devesi  meravigliare  che  nelle 
cellule  di  un  organismo  animale  solo  poche  relativamente 
al  gran  numero  si  trovano  in  divisione.  Naturalmente  nel 
sangue  sia  di  un  leucemico,  che  di  un  sano,  la  devono  so- 
verchiare i  mononucleari,  perchè  è  relativamente  esiguo  il 
numero  di  quelli  in  divisione.  Oltre  a  ciò,  i  mononucleari 
sono  più  numerosi,  perchè  rappresentano  lo  stadio  in  riposo 
del  leucocito,  stadio  nel  quale  il  leucocito  resta  più  a  lungo, 
a  diversità  dell'altro  più  transitorio.  Inoltre  Lówit  ha  tro- 
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VBto  sorprendente  il  numero  dei  mononucleari  rispetto  ai  po- 
linucleari  (93,3  o  97,8  ^o  —  2,7  o  2,2  7o) ,  perchè  ha  versato 
iosieme  molti  stadt  di  leucociti,  di  cui  alcuni  rappresentano 
i  ponti  di  passaggio  tra  i  mono-  ed  i  polinucleari.  Eviden- 
temente, ritenuto  per  esatto  che  il  leucocito  mononucleare, 
per  arrivare  al  polinucleare  debba  attraversare  5  stadt,  se  si 
sommano  tutti  i  rappresentanti  di  questi  si  avrà  un  numero 
di  gmn  lunga  superiore  a  quello  di  uno  stadio  solo. 


Diversi  osservatori  hanno  rivolta  la  loro  attenzione  al  modo 
di  divisione  dei  leucociti. 

Per  Arnold  i  leucociti  si  dividono  principalmente  sotto  il 
tipo  della  indiretta  frammentazione  (1),  mentre  Flemming 
incontra  così  divisioni  dirette,  che  indirette  (2).  Bizzozero 
trova  figure  nucleari  di  leucociti  in  diversi-  nodi  leucemici 
specialmente  nel  fegato  (3),  le  quali,  accanto  ad  altre  trovate 
in  mammiferi  sani,  ascrive  a  divisione  indiretta ,  siccome  mi 
risulta  da  private  comunicazioni.  Lòwit  invece  ritiene  che  i 
leucociti  si  moltiplichino  per  una  modificata  divisione  diretta, 
cioè  a  mezzo  della  divisto  per  granula  (4).  A  quanto  parmi 
rilevare  dai  lavori  del  Lòwit  la  divisto  per  granula  si  av- 
vicina molto  9\Vlndiretta  frammentazione  di  Arnpld. 

Non  conciliabili  con  questi  sono  i  risultati  di  Pereme- 
schko  e  Lawdowsky.  Al  primo  riuscì  notare  divisioni  in- 
dirette nelle  cellule  sottocutanee  delle  larve  di  tritone,  mentre 
il  secondo  conferma  la  stessa  osservazione  nelle  larve  di  axo- 
.  lotto  (5). 


(1)  Archilo  di   Virchoio,  v.  97,  p.  118  e  123. 

(2)  Arch.  f.  mikrosk.  Anatomie^  1882,  p.  72  e  seg.,  più  Studien  uber 
Regeneration  der  Getoeben,  Bonn.  1885. 

i)  Archivio  di  yirchou)'s,  v.  99,  p.  380-382. 
y  SiM.  d.  k.  Akad,  der  Wiss.  in  Wien.  v.  92,  III,  Abt.  1885. 
>)  Arch.  fUr  mikrosk.  Anatomie,  1880,  v.  17,  p.  170-171,  più  CentralbL 
itd,  WiM.  1878,  n.  30;  più  Areh.  di  Virchow's,  v.  96,  p.  89  e  91, 
g.  fig.  24  e  26,  tav.  VII. 
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Ultimamente  ha  osservato  ancora  Kusschitzky  (1)  figure 
cariocinetiche  dei  leucociti  neirinterno  dei  vasi  del  mesenterio 
dei  cani  neonati,  e  da  questa  osservazione  va  defilato  alla 
conclusione  che  s)  per  i  leucociti,  come  per  ogni  altra  cellula 
animale  non  esista  altro  tipo  di  divisione  airinfuori  della  mi- 
totica,  cariocinet'ica  o  indiretta  di  Fieni  min  g. 

Come  da  questo  rapidissimo  cenno  letterario  facilmente  si 
rileva,  la  quistione  relativa  al  modo  di  partizione  e  quindi 
moltiplicazione  dei  leucociti  è  ancora  ben  lungi  dal  dirsi  ri- 
soluta. Per  gli  uni  queste  cellule  si  moltiplicano  per  divisione 
diretta  ed  indiretta  al  tempo  stesso,  per  altri  per  frammen- ' 
tazione  e  segmentazione  indiretta,  mentre  per  altri  ancora 
esclusivamente  sotto  il  tipo  della  divisione  indiretta.  Queste 
differenze,  come  opportunamente  osserva  Waldeyer  nel  suo 
eccellente  lavoro  sulla  cariocinesi  (2),  possono  tenere  in  parte 
al  fatto  che  sinora  sotto  i  nomi  di  cellule  linfoidi,  di  cellule 
migranti  e  di  leucociti  si  son  buttate  insieme  organismi  cel- 
lulari di  differente  origine  e  differente  valore  biologico.  Oltre 
a  ciò,  anche  il  fatto  che  diverse  di  queste  osservazióni  si  fé- 
cero  in  un  tempo  in  cui  non  era  cosi  ben  definita  e  distinta 
la  divisione  indiretta  dalla  diretta,  può  darci  ragione  delle 
diverse  opinioni.  Per  dippiù  i  nuclei  dei  leucociti  possono  tro- 
varsi in  diverse  fasi,  come  nelle  regenerative,  regressive,  ecc. 
e  cosi  si  possono  presentare  sotto  diversa  immagini.  Da  ultimo, 
nel  pronunziarsi  su  questi  differenti  risultati,  non  merita  es- 
sere dimenticata  l'accusa  che  LOwit  e  Baumgarten  (3) 
rivolgono  a  coloro  che  ammettono  per  i  leucociti  esclusiva- 
mente una  divisione  indiretta,  cioè  di  aver  forse  confuse  la 
divisione  indiretta  di  altre  cellule  vicine  (corpuscoli  del  connet- 
tivo, endotelio,  corpuscoli  rossi,  eco.)  con  quelle  dei  leucociti. 
Da  mia  parte,  quale  contributo  alla  quistione  in  discorso, 
senza  uscire  dai  modesti  limiti  di  questo  lavoro,  posso  aggiun- 


(1)  Centralbl.  f,  m.  Wiss,,  1887,  n.  6. 

(2)  Archivio  di  Anatomia  microscopica,  1888,  yol.  32^  pag.  41 

(3)  Archivio  di  Virchoio's,  V.  73,  1879. 
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gere  che  mi  trovo  di  aver  condotte  molte  ricerche  sugli  organi 
e  sul  sangue  di  larve  di  rana,  di  salamandra,  come  su  quelli 
di  axolotto,  di  cane,  conigli,  cavie,  ecc.,  e  mai  ho  rinvenuta 
una  non  dubbia  divisione  indiretta  di  un  vero  leucocito. 
Si  sono  incontrate  divisioni  tipiche  in  due  metà  della  sostanza 
cromatica,  riunite  spesso  da  esili  filamenti  di  sostanza  acro- 
matica, ma  non  una  vera  cariocinesi.  In  seguito  a  ciò,  per 
quello  che  si  riferisce  ai  leucociti  di  mammiferi  e  di  anfibii, 
parmi  pel  momento  dover  ritenere  per  non  sicuramente  dimo- 
strata resistenza  di  una  divisione  indiretta. 

Nel  caso  presente,  cioè  di  questo  individuo  leucemico,  a 
primo  sguardo  riconoscesi  che  non  può  trattarsi  né  di  divi- 
sUme  diretta^  né  indiretta ^  perchè  quivi  non  ha  luogo  la 
divisione  in  2  metà  uguali,  come  in  quella  è  il  caso,  perchè 
manca  la  formazione  di  fuso  sia  da  parte  della  sostanza  acro- 
matica del  protoplasma,  che  del  nucleo ,  lo  speciale  ordina- 
mento in  spirema  dei  fili  cromatici,  la  divisione  longitudinale 
degli  stessi,  la  disposizione  a  piatte  equatoriali,  la  scomparsa 
della  membrana  nucleare,  ecc.,  come  in  questa  è  il  caso.  In- 
vece  pare  che  la  serie  di  forme  su  riportate  ben  sì  possa  coor- 
dinare sotto  la  indiretta  frammentazione  di  Arnold.  Difatti 
è  in  queste  forme  che  si  è  osservato  un  aumento  della  sostanza 
cromatica  e  gli  strozzamenti  in  più  parti  della  stessa.  Gli 
altri  fatti,  sfuggiti  ai  precedenti  osservatori  e  quivi,  come 
credo,  per  la  prima  volta  seguiti,  come  le  modificazioni  del 
protoplasma,  il  progressivo  mutamento  di  forma  del  nucleOy 
le  partizioni  caratteristiche  della  sostanza  cromatica,  la 
conservazione  della  membrana  nucleare ,  il  ponte  di  sostanza 
acromatica  fra  i  singoli  nuclei  figlia  sarebbero  solo  fasi  dello 
stesso  tipo  di  divisione j  qui  coordinato  e  riportato  in  tutte 
le  sue  progressive  fasi. 


30KCLUSI0NI.  —  Le  diverse  forme  di  corpuscoli  bianchi  di 

leucemico  (leucociti  mono-  e  polinucleari ,  finamente  e 

ossolanamente  granulosi,  atipici,  polimorfi,  ecc.)  non  sono 
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diverse  individualità  anatomiche,  sibbene  stadii  di  passaggio 
di  una  stessa  forma  cellulare. 

I  leucociti  si  possono  distinguere  in  quelli  neoformaii 
(Fig.  la, &),  in  quelli  adulti  (Fig.  le,  d)j  ed  in  quelli  in  di- 
visione (Fig.  II,  III,  IV,  V,  VI). 

I  leucociti  in  divisione  attraversano  diverse  fasi ,  di  cui  le 
più  caratteristiche  sono  le  5  seguenti: 

a)  Aumento  della  sostanza  cromatica  (Fig.  II  a,  b), 

b)  Inizio  di  divisione  della  sostanza  cromatica  e  muta- 
mento di  forma  del  nucleo  (Fig.  II  e,  d,  III  a,  &,  e,  d,  e,  f). 

e)  Completa  separazione  della  sostanza  cromatica  e  più 
progredito  mutamento  di  forma  del  nucleo  (Fig.  IV  a,  &,  e, 

<i,  e,  r>  g,  ih 

d)  Scomparsa  della  membrana  nucleare  (Fig.  V  a,  6,  e,  d). 

e)  Scomparsa  del  ponte  acromatico  ed  indipendenza  dei 
nuclei  figli  (Fig.  VI  a,  &). 
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(Tav.   VI). 


Dopo  rultimo  lavoro  di  Marchiafava  e  d'uno  di  noi  sul- 
rinfezione  malarica  (2),  osservazioni  meritevoli  di  essere  ri- 
cordate pubblicarono  intorno  a  quest'argomento  il  Golgi,  il 
Ohenzinsky  eli  Councilmann.  Il  primo  (3)  dimostrò  come 
i  in  questa  malattia  il  fagocitismo  è  un  processo  regolare  che 
STolgesi  periodicamente  quale  regolare  funzione  dei  globuli 
bianchi,  funzione  che  si  compie  con  precisabili  modalità  in 
corrispondenza  di  determinate  fasi  del  ciclo  evolutivo  dei  pa- 
rassiti malarici,  ed  in  determinati  periodi  di  ciascun  accesso 
febbrile  i .  Il  secondo  (4)  ha  principalmente  confermato  le  nostre 
osservazioni  ed  assennatamente  ribattute  le  critiche  mosseci 


(1)  ComuDÌcaxioni  preventiTO.  Riforma  Medica,  lettembre  e  ottobre 
1886,  N.  206, 296.  Memoria  letta  alla  R.  Accademia  Medica  di  Roma  nella 
tedota  del  23  dicembre  1888. 

(2)  Atti  della  R.  Accademia  Medica  di  Roma,  1887,  voi.  Ili,  serie  2v 
rch,  per  le  Scienze  Mediche^  yol,  XII,  n.  8,  1888.  Archives  italiennes 
i  Biologie,  tom.  IX,  fase.  Ili,  1888. 

(3)  Central,  fur  Baeteriologxe  und  Parasitenhunde^  III  Bd.,  N.  13, 
'SS. 

(4)  Riforma  medica,  N.  123,  124,  125,  1888. 
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contro.  Il  lavoro  dèi  terzo  (1)  si  riassume  presto,  poiché,  ci- 
tando male  o  tacendo  fatti  ch'egli  doveÀ  pur  aver  Ietto  nelle 
memorie  che  annovera  nella  Bibliografia,  non  ha  che  ripetuto 
sostanzialmente  e  spesso  fino  ne' più  minuti  particolari,  ciò 
che  Marchiafava  ed  uno  di  noi,  e  in  parte  il  Golgi,  ave- 
vano pubblicato,  soltanto  aggiungendo  del  suo  alcune  piccole 
osservazioni  delle  quali  avremo  a  parlare  in  prosieguo. 

Intanto  1  sopraccennati  lavori  alla  questione  sulla  natura 
della  causa  della  malaria  non  aveano  fatto  fare  alcun  passo 
importante:  nulla  in  verità  ci  avevano  imparato  deirintima 
struttura  delle  forme  plasraodiche,  nulla  della  struttura  e  del- 
Tevoluzione  delle  forme  più  rare  qui  da  noi,  e  perciò  finora 
meno  studiate,  cioè  di  quelle  del  Kelsch,  Laveran  e  Ri^ 
chard,  nulla  infine  dei  rispettivi  rapporti  fra  queste  forme 
e  quelle. 

Di  cosiffatti  problemi  noi  ci  siamo  occupati  nella  decorsa 
stagione  malarica,  in  cui,  essendo  stata  piuttosto  grave  l'en- 
demia, abbiamo  potuto  scegliere  il  materiale  di  §tudio  fra 
circa  2000  febbricitanti,  ai  quali  facemmo  Tesame  del  sangue 
insieme  col  Prof.  Marchiafava  che,  rivolto  ad  altro  lata 
del  problema,  ci  ha  pur  comunicato  qualche  fatto  che  si  ri- 
feriva al  nostro  argomento  (2). 

Per  riguardo  alla  struttura  delle  forme  plasmodiche,  Mar- 
chiafava ed  uno  di  noi  già  nella  prima  memoria  (3)  avevano 
in  alcune  delle  loro  figure  nettamente  disegnato  due  parti, 
una  più,  Taltra  meno  colorabile.  In  seguito,  nelle  forme  ame- 
boidi senza  pigmento,  a  fresco  e  colla  soluzione  alcoolica  di 
turchino  di  metilene  colorando  il  sangue  disseccato,  avevano 
distinte  due  zone  una  periferica  più  spessa,  più  splendente, 
più  colorabile,  da  cui  partono  i  pseudopodi,  l'altra  centrale 
sottile,  pallida  e  niente  o  pochissimo  colorabile. 


(1)  Fortschritte  der  Medicin,  N.  12  e  13,  1888. 

(2)  Sentiamo  il  dovere  di  ringrasiare  il  Prof.  Guido  Baccelli  per 
averci  fatta  anche  in  quest'anno  la  squisita  cortesia  di  mettere  a  nostra 
disposizione  i  Laboratori  della  sua  Clinica. 

(3)  Atti  della  R.  Accademia  dei  Lincei,  1884. 


.m.'mr 


3  3ULL*BTI0L0GIA  DELL'INFEZIONE  MALA  RIGA  309 

À  nostra  volta  per  coooscere  la  più  fina  anatomia  di  quelle 
forme,  avevamo  da  un  pezzo  provati  e  riprovati  i  migliori 
metodi  d'istologria  cellulare,  facendo  agire  varii  colori  di  ani- 
lina sugli  elementi  del  sangue  fissati  coi  noti  mezzi  (acido 
osmico,  acido  cromico,  sublimato,  acido  solforoso,  acido  picro- 
solforico  del  Rleinenberg,  ecc.)*  Ma  1  nostri  tentativi  erano 
riusciti  sempre  a  vuoto.  Neanche  dal  disseccamento  rapido  o 
graduale  del  sangue  e  dalla  successiva  azione  de*  varii  liquidi 
coloranti  eravamo  arrivati  a  ritrarne  più  intime  particolarità 
di  struttura  che  non  n'avevano  già  ricavato  Marchi  afa  va 
ed  uno  di  noi. 

Pensammo  allora  di  colorire  il  sangue  a  fresco  e  sul  posto, 
come  fece  il  Bizzozero  per  le  piastrine,  e  adoperare  i  colori 
d'anilina  (incominciando  dal  così  utile  turchino  di  metilene) 
sciolti  in  transudati  delle  cavità  sierose  deiruomo. 

Per  questo  scopo  colle  regole  antisettiche  si  raccoglie  del 
liquido  idroascitico  entro  provette  chiuse  con  ovatta  e  steri- 
lizzate. 

Entro  una  provetta  che  contenga  siero  per  Vs  ci^^^  deìls, 
sua  altezza  si  versa  ad  occhio  della  polvere  di  turchino  di 
metilene:  questa  per  poco  galleggia,  e  poi  lentamente  cala 
al  fondo,  colorando  intensamente  il  siero  che  poi  si  filtra  rac- 
cogliendolo in  un'altra  provetta. 

Un  tal  liquido  colorante  si  conserva  in  genere  a  lungo, 
senza  decomporsi  e  dopo  anche  parecchi  giorni  né  al  micro- 
scopio offre  alcun  microrganismo,  né,  postane  qualche  goccia 
a  coltivare  nel  gelosio  e  alla  stufa,  sviluppa  nulla. 

Per  colorare  il  sangue,  si  pulisce  un  dito  dell'infermo,  o 
meglio  si  lava  con  sublimato  (1  ^/oo)  alcool  ed  etere  :  si  fa  sul 
polpastrello  una  puntura  di  spillo;  si  spreme  una  goccia  di 
sangue,  e  a  questa  si  aggiunge  una  goccia  della  soluzione  co- 
lorante, portandovela  con  una  bacchetta  di  vetro.  Il  miscuglio 
he  ne  risulta  si  raccoglie  sul  coprioggetto,  che  si  adagia  sul 

ortoggetti,  avendo  cura  di  premerlo  in  modo  che  i  globuli 
ossi  siano  stratificati  e  non  riuniti  a  pila. 

La  colorazione  impiega  un  certo  tempo  a  farsi  manifesta  ; 

Archivio  per  le  Seiense  Mediche,  XIII.  ^1 
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jaiccbù  quando  doq  se  ne  voglia  seguire  il  graduale  sviluppo, 
preparati  ai  terranno  dentro  una  camera  umida  e  sì  comio- 
tranne  s  osservare  dopo  1-3  ore:  non  si  riesce  però  a  cod- 
ipvarli  cosi  che  per  un  tempo  limitato. 
Oltre  al  turchino  di  metilene  adoperammo  collo  stesso  me- 
ido  anche  la  dalia,  il  verde  di  metile,  la  safranina,  il  violetto 
Hoffmann,  il  rosso  di  Congo,  l'alizarina,  le  due  eo- 
ne,  ecc.;  ma  non  avemmo  a  lodarci  che  della  dalia. 
Con  la  sopradetta  colorazione  primi  a  colorirsi  sono,  in  ta- 
ini  globuli  bianchi,  i  nuclei  e  alcune  granulazioni.  Le  pia- 
rine  sì  colorano  anche  presto  in  due  parti  ben  distinte,  l'una 
fi  colorata  e  per  lo  più  di  fianco  all'altra  pallidamente  co- 
rata. Anche  taluni  globuli  rossi  senza  plasmodi  possono  pre- 
mtare  una  parte  colorata  a  punti  o  strie,  che  o  possono 
sere  verso  il  centro  del  globulo  irregolarmente  accumulate 
ime  a  gomitolo  più  o  meno  lasso  e  a  contorni  irregolari, 
lora  con  qualche  punto  motto  intensamente  colorato,  oppure 
regolarmente  disseminate  pel  globulo  (1).    Marchiafava 

1  uno  di  noi  nella  1*  tavola  della  prima  memoria,  in  alcuni 
lobuli  aveano  insieme  ai  plasmodi  disegnate  anche  di  queste 
krti  colorabili,  le  quali  si  ritrovavano  non  solo  in  altre  malattie 
ime  morbo  maculoso  di  Werlof,  morbillo,  scarlattina  (2), 


(1)  Il  Prof.  P.  Bhriich,  conia  dice  egli  stesso  Delta  memoria  •  Zar 
i;siologie  und  Pstbologie  dei-  Btutscheiben  «  [Charité  Annalan,  1885) 
[orando  il  «angue  col  tarchino  di  metilene,  per  primo  nei  globoli  rosri 
ll'nomo,  Bpecialmeote  in  casi  di  gravi  a&eiaid,  e  in  globuli  roui  di  co- 
gli ha  descritto  zone  difFusantente  colorate  in  bleo  a  granali  iat^UBa- 
tnte  colorati.  Anclie  il  Prof.  Poà  {Alti  del  12«  Congreno  neU'Auo- 
xxiona  Medica  Italiana,  Pavia,  1B88],  trattando  con  Buairo  di  oietllene 
[lobuli  roasi  disaeccati  e  quindi  eaponendoli  leggermente  all'acido  oamico 
rilevato  o  nel  centro  o  oella  periferìa  nna  corona  di  miDutieaimi  gra- 
li  bleu,  oppure  (non  disseccando  troppo  il  aangae)  un  reticolo  o  trami 
He  cui  maglie  ai  trovano  dei  granuli.  Secondo  il  Prof.  Fot,  e  piil  anelia 
sondo  il  Prof.  Mondino  [Giom,  di  Scitnte  naturali,  ecc.  Palermo, 
I.  XIX,  1838)  bì  tratterebbe  di  residai  di  soatauia  nucleare. 
fS)  È  noto  che  L.  Pfeiffer  {ZtiUchrift  fùr  Sygiane,  li  Bd.  I88T) 
»a  annuQiìato  d'aver  viato  I  nostri  plasmodi  anche  nel  langne  di  tcar- 
linoai.  In  dieci  caai  di  questa  malattia,  ìn  tutti  i  suoi  stadii  e  con  ri- 
Luti  esami  a  freaco  e  con  la  sopradetta  colorazione  non  abbiam  potuto 
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vajolo,  tifoidea,  varie  anemie,  polmonite,  ecc.,  ma  anche  in 
sangue  di  persone  apparentemente  sane,  e  non  hanno  a  che 
far  nulla  colla  particolare  struttura  che  vedremo  dei  plasmodi 
della  malaria. 

Anche  i  vacuoli  che  normalmente  possono  occorrere  nei  glo- 
buli rossi  mostrano  talora  una  pallida  tinta  uniforme. 

Per  andare  con  ordine  divideremo  quel  che  siegue  in  due 
capitoli  principali,  a  lor  volta  sottodivisi  in  tanti  brani  che 
corrispondano  alle  più  salienti  forme  che  si  ritrovano  nel 
sangue  dei  malarici.  Per  la  stretta  analogia  morfologica  con 
tipici  parassiti  endocellulari  di  piante,  d'animali  (1)  (anche 
deiruomo)  conosciuti  già  nella  classe  dei  Mixomiceti  o  Mice- 


otsenrare  nulla  di  simile.  È  probabile  quindi  che  il  sopracitato  autore, 
al  pari  di  alcuni  altri,  abbia  confuso  gli  accidentali  vacuoli  dei  globuli 
rossi  coi  nostri  plasmodi.  Come  già  da  questo  errore,  cosi  da  quello  di 
confondere  coi  nostri  plasmodi  le  piastrine  e  le  chiazze  di  colorazione 
normale  dei  globuli  rossi,  mettiamo  in  guardia  gli  osservatori,  consi* 
gliaodo  di  studiare  bene  il  sangue  normale  e  in  altre  malattie  prima  che 
quello  nella  infezione  malarica. 

(1)  Nei  limiti  del  regno  vegetale  e  animale  inferiore^  in  un  regno 
quindi  naturaUsticamente  non  bene  definito,  vivon  questi  Micetozoi  infe- 
rìorì  e  Sporozoi,  che  facendo  una  vita  parassitaria,  spesso  nel  senso  più 
anatomico  della  parola,  cioè  dentro  cellule  di  vegetali  o  animali,  ne  posson 
produrre  svariate  e  talora  gravissime  malattie.  Per  accennarne  soltanto 
alcune  delle  più  conosciute  negli  animali  superiori  prodotte  da  Sporozoi, 
uominerò  la  psorospermosi  nelle  cellule  del  fegato  del  coniglio,  gli  utri- 
coli  di  Miescber  nelle  fibre  muscolari  striate  del  maiale  e  del  montone 
—  e  neiruomo  —  nelle  cellule  della  pelle^  secondo  Klebs,  Virchow, 
più  nettamente  secondo  Bollingere  recentemente  Neisser,  il  mollusco 
contagioso,  e,  non  improbabilmente^  secondo  lo  Pfeiffer,  anche  il  vaiuolo. 
Questi  sporozoi  possono  invadere  tutti  i  metazoari;  ad  es.,  sotto  forma 
di  microsporidii  (Balbi  a  ni)  producono  la  pebrina  del  baco  da  seta, 
sotto  forma  di  mixosporidii  (Bùtschli)  posson  far  strage  di  pesci  d'acqua 
dolce:  spessissimo  in  forma  di  coccidii  si  ritrovano  nelle  cellule  epiteliali 
deirintestino  o  del  fegato  di  parecchi  animali  (es.  di  batraci,  uccelli, 
taluni  mammifen,  anche  dell'uomo):  nelle  cellule  intestinali  delle  rane 
furono  dapprima  considerati  come  nuclei  accessori  (Nebenkerne).  Sono 
esseri  semplicissimi,  unicellulari,  col  protoplasma  diviso  più  o  meno  net- 
tamente in  ectoplasma  ed  endoplasma,  provvisti  di  nucleo  e  talora  di  va- 
cuoli ;  si  moltiplicano  attivamente  anche  per  una  specie  di  sporulazione 
endogena  (con  o  senza  precedente  incistamento)  ed  hanno  infine  uno  stadio 
resistente  o  capsulato. 


3Ì2  Voi.  XiU.  N.  14.  —  A.  CELLI  e  fi. 

tozoi  (De  Bary  (1),  Zopf  (2),  e  degli  Sporo 
Bdtschlì  (4),  Balbiani  (5),  intitolert 
capitoli: 

A)  Stadio  ameboide  o  dei  plasmodi 
Celli). 

B)  Stadio  dei  corpuscoii  falciformi 
in  di  Laveran  e  Richard). 


Stadio  ameboide. 

Questo,  in  cui  il  plasmodio  (6)  fa  la  si 
nel  globulo  rosso,  naturalmente  si  sotl 
principali,  cioè  vegetativa  e  riproduttiva 

Nella  fase  vegetativa,  che  va  dal  plasn: 
a  quello  pigmentato  e  che  ha  gradatami 
globulo  rosso,  noi  troviamo  sempre  due 
piti  all'esterno  o  di  lato,  più  intensame: 
forme  pigmentate  contenente  i  residui  noi 
rosso,  cioè  i  granuli  ed  aghi  di  pigmen 
l'altra  ordinariamente  in  quantità  minori 
forme  in  riposo  disposta  al  centro  o  acct 
tondeggiante  verso  la  periferia  e  colorsbì 
Per  analogia  cogli  esseri  sopracitati  si 
prima  ectoplasma,  la  seconda  eotoplasma. 
ed  uno  di  noi  notarono  che  nei  piccoli  ] 
mento  l'ectoplasma  colorandosi  prende 
sembrano  come  stampati  sul  globulo  ro 
stessa  apparenza  ohe  a  fresco,  dopo  arre 

(1)  Die  Myeetotoen,  1664. 

(2)  Die  Piiilhiere  oder  SchUimpìhe.  Bi-esUu 

(3)  Die  ParasiCen  des  Menschtn,  etc.  Leipzig  un 

(4)  Bronn'  Glissen  un  Ordnungen  des  Thieri 
1882. 

(5)  Legons  sur  Us  Sporoioaires.  Parie,  1884. 

(6)  Chi  credeese  boq  proprio  l'uso  di  questa  pi 
le  Memoria  sui  Micatozoi  citate  uelle  note  biblì 
■ni  Protochjtriam  Spirog^rae  [Boi-xi]. 
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ameboide.  Però  come  a  fresco  nel  periodo  de'  movimenti  ame- 
boidi, così  anche  dopo  la  sopradetta  colorazione ,  è  facile,  in 
ispecie  nelle  forme  libere  pel  plasma,  accertarsi  non  essere 
anelli  propriamente  detti,  ma  invece  fatti  di  due  sostanze, 
delle  qoali  la  più  interna  cosi  pallidamente  colorata  da  tra- 
sparirne il  globulo  rosso;  il  che  conferma  come,  secondo 
Marchi  afa  va  ed  uno  di  noi,  sia  soltanto  apparente  la  figura 
anulare,  e  contradice  airidea  deirOsler  e  del  Councilman, 
secondo  i  quali  il  frammento  di  globulo  rosso  che  traspare 
sarebbe  invece  a  dirittura  incluso. 

Talora  nei  plasmodi  pigmentati  in  via  di  sviluppo,  più  spesso 
in  quelli  maturi,  le  due  sostanze  plasmatiche  sono  irregolar- 
mente ammassate  anche  dopo  che  la  colorazione  abbia  agito 
da  qualche  ora  ;  il  più  delle  volte  però  sono  bene  delimitate 
e  in  tal  caso  nelle  forme  pigmentate  piccole  o  medie  o  grandi 
si  vede  neirentoplasma,  circondato  cioè  da  uno  spazio  chiaro, 
nn  corpo  a  limiti  netti  e  che  presenta  una  particolare  strut- 
tura; cioè  0  una  colorazione  pallida,  o  su  questa  uno  o  due 
corpicciuoli  più  intensamente  colorati,  oppure  la  parte  più  co- 
lorata disposta  come  a  reticolo.  Alcuni  di  questi  corpi  si  ve- 
dono altresì,  prima  che  si  siano  fatti  immobili  i  plasmodi  nei 
quali  sono,  seguirne  i  movimenti,  presentare  cioè  ancora  un 
certo  grado  d'ameboità. 

Questo  carattere,  e  insieme  il  modo  di  colorazione,  e  la  sede, 
ove  sono  costantemente,  cioè  in  mezzo  airentoplasma ,  fanno 
considerare  questi  corpi  come  veri  e  propri  nuclei,  quali  si 
ritrovano,  alle  identiche  condizioni,  negli  esseri  più  volte  ri- 
cordati (1). 

Nei  piccoli  .plasmodi  senza  pigmento  o  pochissimo  pigmen- 
tati sull'orlo  deirectoplasma  spiccano  talora  dei  punti  più  co- 


(1)  Se  a  questi  nuclei  si  attribuisse^  come  ci  consiglia  il  nostro  Grassi, 
A  struttura  vescicolosa,  allora  il  plasmodio  sarebbe  costituito  da  un  prot- 
oplasma con  un  nucleo  vescicolare,  come  nel  Protocbytriam  Spirogyrae 
Pisch)  e  in  tanti  altri  esseri  analoghi,  e  Tuno  o  i  dae  corpicciuoli  sud* 
Eletti)  più  intensamente  colorati,  sarebbero  nucleoli. 


3(4  Voi.  XIII.  N.  14.  -  A.  cKLLi  a  o.  ou*rniebi 

loraLi,  che  potrebbero  essere  il  principio  del  différer 
del  nucleo. 

Quantunque  col  nostro  metodo  (I)  non  si  possa  dav 
lare  d'artifizi  di  preparazione,  essendo  il  liquido  coloi 
omogeneo  da  conservare  per  un  certo  tempo  ancbe  1 
dei  plasmodi,  pure  non  sarà  inutile  di  ricordare  eh' 
fresco  Siam  riusciti  a  vedere  figure  nucleate  analogb 
che  si  vedono  nei  preparati  colorati. 

Oltre  ai  plasmodi  nucleati,  il  sopradetto  metodo  ( 
zione  ne  pone  in  evidenza  alcuni ,  nei  quali  il  pr< 
colorato  circonda  degli  spazi  chiari  non  colorati, 
spazi  con  forma  rotondeggiante  o  irregolarmente  : 
se  ne  posson  trovare  uno  o  due  in  un  medesimo  p 
talora  insieme  al  nucleo:  essi  potrebbero  avere  il  a 
di  vacuoli. 

Le  precedenti  particolarità  di  struttura  non  si  osse 
quando  i  plasmodi  passano  alla  fase  riproduttiva  > 
rulazione,  nella  quale  come  hanno  dimostrato  per  pr 
chiafava  ed  uno  di  noi,  possono  entrare  in  quali 
riodo  siano  della  loro  vita  vegetativa;  cioè  o  qui 
-  piccole  masse  ameboidi  senza  pigmento,  0  quando  i 
mentati  ma  non  hanno  invaso  tutto  il  globulo  rosso, 
hanno  questo  interamente  distrutto. 

Prima  di  annoverare  diverse  modalità  di  sporula: 
dire  come  anche  nei  corpicciuoli  che  direttamente  i 
gono,  con  la  colorazione  si  differenziano  le  due  so£ 
pradette,  cioè  una  periferica  colorata  intensamea 
centrale  debolissimamente  o  niente  colorata:  in  qui 
notare  anche  un  punto  più  colorato;  il  che  tende  i 
l'identità  di  struttura  di  questi  corpicciuoli  in  scia 
quelli  endoglohulari  ameboidi  senza  pigmento. 

Alla  modalità  di  riproduzione  a  spore  rotonde  [ 


(1)  Ciò  cbe  dei  ooslri  plasmodi  col  auddetlo  metodo  di  coli 
TÌeuB  di  ijue'li  dei*.MÌCGtotai  anche  colla  sottraiìoDO  aperimvi 
■igeoo.  CoDfr.  Zopf,  toc,  cit. 
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descritta  da  Harchiafava  e  da  uno  di  noi,  a  quella  a  spore 

piriformi  o  a  margherita  e  a  quella  per  cosi  dire  ad  anello 

descritte  poi  dal  Golgi  (in  quest'ultima  la  parte  centrale 

del  plasmodio,  senza  segmentarsi,  rimane  divisa  dall'altra  per 

un  distinto  orlo,  espressione  d'una  membranella  delimitante) 

abbiamo  da  aggiungerne  ancora  delle  altre.  Una  è  costituita 

da  corpi  molto  allungati  o  fusati ,  col  pigmento  raccolto  nel 

mezzo  0  distribuito  nella  parte  periferica.  Questi  corpi  così 

fasati  potrebbero  rappresentare  il  passaggio  fra  le  spore  e  lo 

stadio  successivo  dei  corpuscoli  falciformi,  cioè  il  primo  inizio 

di  questa  metamorfosi  delle  spore  nella  medesima  sede ,  ove 

si  sono  esse  prodotte,  come  avviene  ad  esempio  costantemente 

negali  sporozoi  dell'ordine  dei  coccidii?  Un'altra  modalità  è 

che  la  diviéione  sia  incon\pIeta,  come  in  quella  ad  anello  del 

Golgi,  rimanendo  però  la  parte,  che  non  si  segmenta,  di 

lato  e  come  una  massa  finamente  granulosa,  pigmentata, 

senza  contorno  netto  e  membranella  delimitante. 

Dobbiamo  di  piti  accennare  ad  una  segmentazione  che  fanno 
i  plasmodi  pigmentali  maturi;  cioè  il  pigmento  anziché  ri- 
manere irregolarmente  distribuito  od  accumulato  al  centro,  si 
dispone  in  tanti  piccoli  cerchi;  la   sostanza  protoplasmatica 
sf  differenzia  nello  stesso  senso,  e  dalla  periferia  si  staccano 
piccoli  corpicciuoli  pigmentati  rotondi.  Questi  si  possono  ve- 
dere gemmare  e  disgregarsi  anche  dai  plasmodi  pigmentati  e 
e  col  pigmento  irregolarmente  disposto;  alcuni  se  ne  vedono 
anzi  attaccati  ancora  al  corpo-madre  e  presentano  talora  un 
corto  prolungamento  flagelliforme,  leggermente  ondulante  e 
anche  pigmentato.  Di  questi  piccoli  corpicciuoli  rotondi  pig- 
mentati, nelle  ore  che  precedono  il  nuovo  accesso  febbrile,  in 
alcuni  casi  se  ne  trova  un  numero  maggiore  che  dopo;  con 
tuttociò  non  possiamo  accertare  se  siano  essi  sempre  il  pro- 
dotto d*una  vera  sporulazione  o  d'un  disgregamento  dei  pla- 
smodi pigmentati. 
Marchiafava  ed  uno  di  noi  (1)  hanno  più  volte  osservato 


(1)  Memoria,  quarta,  loc.  cit. 
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processo  di  vacuolizzazione,  meazionato  già  dal  Oolg 
inclinò  a  considerarlo  siccome  un  modo  di  segmentazioDe. 
sto  processo  consiste  in  ciò  che  il  plasmodio  pigmentato 
Bouolizza  tì  nell'interno  de' suoi  vacuoli  appaiono  dei  pic- 
corpusoolì  jalini.  Di  plasmodi  financo  con  7  vacuoli  uoi 
abbiamo  veduti  io  quest'anno  in  due  casi,  iieirapireesia 
ledente  dì  8-4  ore  la  febbre  e  una  volta  in  molto  numero, 
mi  ancbe  endoglobulari  e  insieme  ad  altre  forme  in  scis- 
le.  I  piccoli  corpuscoli  jalini,  che  si  trovaa  dentro  i  va- 
li, prendono  una  tinta  uniforme,  come  alcune  volte  i  nuclei 
radetti  e  come  questi  sono  circondati  da  uno  spazio  chiaro. 

I  si  saprebbe  quindi  asserire  se  non  possano  rappresentare 
'usione  di  più  plasmodi  piccoli  nucleati,  e  quindi  non  sieno 
jmodi  nel  senso  botanicamente  più  stretto  della  parola, 
'arie  delle  suddette  modalità  di  sporulazione  abbiamo  ve- 

0  combinate  insieme  in  alcuni  casi:  ma  quale  di  esse  ao- 
B,  non  Siam  riusciti  a  vedere  come  negli  sporozoari,  ad  e3., 

coacidii,  e  come  anche  in  parecchi  micetozoi,  precedere  un 
ìstamento,  cioè  Is  formazione  d'una  membrana  propria  che 
chiuda  le  spore. 

essendo  il  plasmodio  ospite  del  globulo  rosso,  la  sporula- 
ae  avviene  qui  senza  bisogno  d'incistamento,  come  in  alcuni 
letozoi  tanto  inferiori  { Ptasmodiophora  Brassfcae  Wo- 
ain  (1),  Apheliàiuin  deformans  Zopf  (2)  quanto  più  ele- 
i:  tutto  al  più  nelle  forme  più  grosse  il  residuo  scolorato 
l'emazia  può  fare  come  un  contorno  che  dà  l'apparenza 
na  membrana,  ma  come  tale  non  può,  contrariamente  a 
il  che  dice  il  Councilman,  essere  considerata.  Ad  ogni 
do  la  riproduzione  è  nel  modo  più  sicuro  garantita,  po- 
do  non  solo  avvenire,  come  abbiam  detto,  io  ogni  fase 

10  stadio  ameboide,  ma  forse  anche,  come  vedremo,  nelle 
i  dello  stadio  susseguente  per  una  specie  di  gemmazione  (3). 

1  Mittkeilungen  aus  dem  K.  Oesundheilsamte,  1,  Bd.,  Berlin,  IH8I. 

II  Zopf,  loc.  cit. 

11  Qaesta  posBibilità  di  uoltipìicazione  nells  varia  Uni,  eonowjiuta 
be  in  altri  orgsaìsmi  pi-otozoari,  spiegheiebbe  come  pei'  tutta  1*  du- 


.1 


II  sull'xtiologia  dell'infezione  malarica  317 

Il  Golgfi  ha  pubblicato  per  primo  che  la  scissione  o  spo- 
rulazione si  effettua  poco  prima  od  in  coincidenza  deirinsor- 
gere  «deiraccesso  e  il  Councilman  lo  ripete,  al  solito,  senza 
citare  la  fonte.  Or  bene,  in  genere  è  così,  e  Marchia  fa  va 
ed  uno  di  noi  Thanno  già  riconfermato;  ma  non  deve  esser 
preso  troppo  alla  lettera.  Difatto  come  il  Golgi  avea  nella 
terzana  osservato  delle  aporulazioni  a  distanza  di  1-3  ore  dal- 
Tinizio  della  febbre,  e  come  Marchiafava  ed  uno  di  noi  ne 
avean  notato  anche  in  giorni  d'apiressia  di  quartane  e  terzane, 
così  noi  in  quest'anno  le  abbiamo  non  di  rado  vedute  2-6  ore 
prima  del  principio  delPelevazione  di  temperatura  e  6-7  ore 
dopo,  oltreché  nelle  febbri  anche  intermittenti  e  coi  soli  pic- 
coli plasmodi  endoglobulari ,  non  o  pochissimo  pigmentati , 
ancora  non  abbiamo  potuto  trovare  una  legge  ciclica  ben 
definita. 

E  dobbiamo  altresì  ammettere  esserci  parecchie  eccezioni 
alla  legge  del  Golgi  (1)  che  cioè  vi  ha  un  rapporto  propor- 
zionale fra  la  quantità  di  microrganismi  esistenti  nel  sangue 
e  l'intensità  degli  accessi  febbrili ,  avendo  veduto  questi  ri- 
petersi, talora  con  intensità  maggiore,  quando  quelli  invece 
andavano  scemando,  senza  amministrazione  del  chinino,  come 
pure,  e  non  di  rado,  avendo  osservato  degli  accessi  forti  con 
pochissime  forme  nel  sangue  e  viceversa,  come  del  resto  avea 
notato  nella  sua  prima  memoria  (2)  lo  stesso  Golgi. 

Dopo  fattasi  la  segmentazione  si  vedon  liberi  pel  plasma  i 
corpicciuoli  che  ne  derivano.  Quelli  senza  pigmento  si  posson 
colla  colorazione  riconoscere  dalle  piastrine  per  avere  la  par- 
venza di  anelli,  cioè  più  colorata  la  parte  periferica,  e  quelli 
pigmentati  si  rivelan  dai  granuli  e  aghi  di  melanina,  ecce- 
zionalmente dal  piccolo  prolungamento  flagelliforme  soprac- 
cennato. Alcuni  di  questi  corpicciuoli  pigmentati  liberi  sono 


ata  d'an'infezione  malaiMca  possano  nel  sangue  prevalere  od  esserci  al- 
unne fasi  soltanto  del  parassita;  per  es.  (ciò  che  da  noi  succede  in  estate 
cosi  spesso)  quelle  ameboidi  senza  pigmento  o  pochissimo  pigmentale. 

(1)  Gazzetta  degli  Ospitali,  1886,  N.  53. 

(2)  Arch,  per  le  Scienze  Med,^  voi.  X,  fase.  4. 
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anche  nucleati.  Il  Laveran  avea  già  visto  corpicciuoli  sferici 
pigmentati  liberi,  ma  li  confuse  colle  forme  dello  stadio  se- 
guente con  cui  non  hanno  che  fare.  Secondo  il  Councilman 
sarebbero  essi  verosimilmente  fuoriusciti  dai  globuli  rossi  :  ma 
s'è  vero  che  se  ne  posson  trovare  in  globuli  rossi  scolorati  o 
riconoscibili  dal  solo  contorno  che  poi  può  scomparire,  la 
sopra  descritta  genesi  diretta  dai  plasmodi  pigmentati  maturi 
non  può  esser  posta  in  dubbio. 


Stadio  dei  corpuscoli  falciformi. 

L*analogia  con  quelli  già  noti  nella  classe  degli  Sporozoi, 
pur,  come  vedremo,  nei  particolari  di  struttura  è  tanta  da 
giustificare  il  nome  adottato.  Anche  qui  distingueremo  alcune 
fasi  principali,  cioè  semilunare  o  falciforme  propriamente 
detta,  navicolare  o  fissata,  ovoide  o  rotonda  e  flagellata. 

Le  forme  di  questo  secondo  stadio,  le  più  facili  a  vedersi 
anche  con  mezzi  ottici  imperfetti,  e  cosi  già  in  parte  vedute 
dal  Kelsch,  furono  poi  descritte  bene,  ma  non  bene  inter- 
pretate dal  Laveran  (1).  Quest'ultimo  osservatore  studiando 
a  preferenza  il  sangue  di  malarici,  divenuti  per  la  ripetizione 
degli  accessi  fortemente  anemici ,  fu  colpito  dalle  singolari 
forme  di  questo  stadio  e  vi  si  fermò  esclusivamente,  conside- 
randole per  primo  come  esseri  parassitari,  e  (tenendo  conto 
della  loro  membrana)  come  corpi  cistici,  o  cisti  contenenti  i 
veri  parassiti  della  malaria  (filamenti  mobili).  Egli  distinse  4 
forme;  cioè  -  corpi  cistici  N.  I  o  a  semiluna,  rispondenti  alle 
nostre  fasi  falciforme  e  navicolare;  -  corpi  cistici  N.  II  o  sfe- 
rici rappresentanti  le  nostre  fasi  rotonda  e  flagellata,  e  coi 
quali  coinvolse  senza  capirle  alcune  forme  pigmentate  immo- 
bili del  nostro  stadio  ameboide;  -  filamenti  mobili,  secondo 
Laveran  veri  parassiti  racchiusi  nelle  cisti,  -  corpi  cistici 


(IJ  »  Nature  parasitaire  des  accidente  de  rimpaludisme,  etc.  »,  Paris, 
1881;  »  Traité  de»  Pièvres  palustres  n,  Paris,  1884. 
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N.  Ili  che  sembrano  secondo  il  Laveran,  e  secondo  noi  sono, 
come  vedremo,  in  realtà  forme  cadaveriche  dei  corpi  prece- 
denti. 

Richard  non  fece  che  seguire  le  idee  del  Laveran,  per 
quanto  sulle  prime  ne  avesse  traveduto  la  erroneità. 

Harchiafava  ed  uno  di  noi,  che  poi  meglio  descrissero  e 
interpretarono  le  precedenti  forme,  dando  ai  veri  (Laveran) 
parassiti  preferibilmente  la  significazione  di  flagelli,  notarono 
anche  dei  corpi  della  fase  semilunare  e  fusata  lo  sviluppo  en- 
doglobulare,  prima  che  si  ritrovino  liberi  nel  plasma,  e  no- 
tarono altresì  la  presenza  di  corpi  pigmentati  non  muniti  di 
flagelli  mobili,  ma  con  Torlo  periferico  in  preda  a  un  movi- 
mento ondulante  vivissimo:  questi  corpi  furon  poi  visti  anche 
dal  Oouncilman,  che  al  solito  ne  parla  come  di  cosa  sua, 
e  rivisti  in  un  caso  anche  da  noi. 

Forme  globose,  ovali,  allungate  più  o  meno  semilunari  fu- 
rono in  un  caso  vedute  anche  dal  Golgi,  che  inclinò  a  con- 
siderarle come  fasi  di  successivo  sviluppo  dei  corpicciuoli  pro- 
venienti dalla  scissione. 

Quando  si  ritrovan  nel  sangue  le  varie  fasi  di  questo  2° 
stadio  ? 

SeconBo  il  Laveran  negl'individui  ch'hanno  febbri  inter- 
mittenti recidive  e  nelle  cachessie  palustri  più  spesso  che  nei 
febbricitanti  di  prima  invasione.  Il  che  in  genere  è  vero;  di- 
fatto studiando  a  preferenza  le  febbri  estive,  Marchi  afa  va  e 
uno  di  noi  le  trovaron  ben  rare  volte,  e  in  queste  piuttosto  nei 
casi  di  febbre  perniciosa  o  subcontinua.  Anche  in  quest'anno, 
rarissime  a  vedersi  in  estate,  si  son  fatte  un  po'  meno  rare 
in  autunno  (1);  cioè  in  generale  nelle  febbri  primitive  preva- 
lentissime in  estate  non  si  ritrovavono  che  le  forme  del  nostro 
stadio  ameboide,  spesso  anzi  le  sole  ameboidi  senza  pigmento  ; 
mentre  nelle  forme  ostinate  autunnali  abbiamo  qualche  volta 

(1)  Le  forme  di  questo  secondo  stadio,  cioè  quelle  del  Laveran^  sono 
Bmpre,  da  noi,  senza  confronto  le  più  rare  a  vedersi.  Nella  passata  sta- 
ione  malarica  (Luglio-Novembre)  su  circa  2000  febbricitanti  ne' quali 
icemmo  l'esame  del  sangue,  non  le  trovammo  che  io  10  casi! 
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rinvenute  quelle  delle  fasi  da  falciforme  a  flagellata,  non 
però  mai  sole,  ma  accompagnate  sempre,  avanti  la  sommi- 
nistrazione del  chinino,  dalle  nostre  forme  ameboidi  senza 
pigmento,  che  sono  perciò  le  forme  più  comuni  e  anche  dia- 
gnosticamente le  più  importanti. 

Secondo  il  Councilman  le  fasi  di  questo  2^  stadio  si  ri- 
troverebbero nelle  infezioni  cachettiche  con  febbre  irregolare 
e  quando  manca  il  tipico  freddo  febbrile. 

Per  dimostrare  come  ciò  non  sia  perfettamente  esatto,  ripor- 
tiamo dal  nostro  diario  questi  due  casi: 

Caso  S.  1. 

De  Bernardini  Francesco,  d'anni  18,  manuale,  proveniente  da 
Ladispoli,  ha  febbre  quotidiana  primitiva  da  7  giorni. 

9  settembre  (2,30  pom.).  —  T.  38*.  Brivido.  Sangue.  Scarsissimi 

plasmodi  senza  pigmento.   Parecchi  corpuscoli  falci- 
formi. 
(4  pom.).  —  T.  39^,1.  Sangue  come  sopra:  di  più  scar- 
sissime forme  rotonde,  alcune  delle  quali  si  conver- 
tono in  flagellate  sotto  gli  occhi. 

10  >        (10  ant.).  —  Senza  febbre.  Sangue.  Scarsi   plasmodi 

senza  pigmento  ;  scarsissimi  corpuscoli  falciformi,  al- 
cuni flagellati. 
(3,30  pom.).  —  Brivido,  leggera  cefalea.  Sangue,  come 
sopra:  i  corpuscoli  falciformi  sono  anche  più  scarsi 
di  stamane.  Chinina  gr.  2. 

Gaso  X.  2. 

Barrucci  Achille,  d*anni  15,  cavatore  di  pozzolana  alle  Tre  Fon- 
tane, ha  febbri  da  luglio  a  tipo  quotidiano  ad  onta  di  8  dosi  di 
chinino  prese  nel  frattempo,  tinta  gialloterrea,  mucose  pallide, 
tumore  splenicò  di  poco  debordante  dall'arco  costale. 

19  settembre  (11^30  ant.).  —  T.  38"*.  Sangue.  Plasmodi  senza  pig- 
mento in  discreto  numero^  parecchie  forme  a  falce, 
ovoidali  e  rotonde. 
La  febbre  nella  notte  sale  a  40^,5. 
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50  settembre.  —  T.  37*^3.  Sangue,  Plasmodi  senza  pigmento  mo- 

bilissimi: forme  a  falce,  ovoidi  e  rotonde,  come  ieri. 
Chinino  gr.  2. 
(3  pom.).  —  Febbre  dal  mezzogiorno  con  brivido  che 
dura  ancora,  T.  39%9.  Sangue  come  stamane.  Chi- 
nino gr.  2. 

51  »        Senza  febbre. 

Piuttosto  raro  è  qui  da  noi  trovare  insieme  colle  forme  dello 
stadio  falciforme,  oltre  le  ameboidi  senza  pigmento,  anche  le 
wneboidi  pigmentate  endoglobulari  in  via  di  sviluppo.  Un'e- 
sempio tipico  in  cui  v'eran  nel  sangue  tutte  le  fasi,  dall'ame- 
boide senza  pigmento  alla  flagellata,  e  perciò  tutte  le  forme 
finora  descritte  nel  sangue  malarico,  è  il  seguente  : 

Caso  N.  8. 

Salratori  Francesco,  d'anni  28,  vaccaro  ai  bagni  di  Tivoli ,  ha 
febbri  dal  1^  agosto,  troncata  più  volte  col  chinino.  Ora  ha  di  nuovo 
febbre  da  2  giorni  a  tipo  quotidiano. 

^^  settembre  (10  ant-).  —  T.  36%9.  Sangue.  Molti  plasmodi  senza 
pigmento,  alcuni  con  granuli  del  colore  dell'emoglo- 
bina e  con  granulini  di  pigmento  nero.  Parecchi  pla- 
smodi pigmentati,  ameboidi,  endoglobulari  per  lo  più 
in  via  di  sviluppo  e  mobilissimi.  Qualche  corpuscolo 
falciforme  o  rotondeggiante  jalino,  col  pigmento  im- 
mobile e  accumulato,  nel  centro  e  col  doppio  contorno. 
Qaalche  corpicciuolo  pigmentato,  rotondo,  libero. 
(3  pom.).  —  T.  40**2.  Brivido,  Sangue  come  stamane; 
più  qualche  forma  flagellata  e  qualche  forma  in  spo- 
rulazione. 

^  >  (8  ant.).  —  L'infermo  nella  notte  ha  sfebbrato  con 
profuso  sudore.  Ora  T.  36**,  5.  Sangue.  Moltissimi 
plasmodi  senza  pigmento  mobilissimi  ;  moltissimi  pla- 
smodi endoglobulari  pigmentati  in  vario  grado  di 
sviluppo,  anche  maturi.  Qualche  corpuscolo  falciforme 
ed  ovoidale.  Antipirina  gr.  2,50. 
(3  pom.).  —  Brivido  violento  da  mezz'ora.  Sangue 
come  stamane  ;  più  qualche  forma  in  scissione,  e  al- 
cuni corpicciuoli  pigmentati,  rotondi,  liberi.  Con  la 
colorazione  si  vedono  splendide  forme  nucleate. 
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24  settembre.  (11  ant.).  —  Seaza  febbre.  Nella  notte  ha  sfebbrato 

con  profuso  sadore.  Si  accentua  una  tinta  gialloterrea 
della  pelle  deirinfermo.  Chinino  gr.  1,50. 

Sangue,  Parecchi  plasmodi  ameboidi  senza  pig- 
mento, parecchi  endoglobalari  pigmentati,  anche  ma- 
turi. Scarsi  corpuscoli  falciformi. 

25  »        (11  ant.).  —  Apirettico  da  ieri.  Ghinfno  gr.  1,50. 

Sangue,  Scarsissimi  corpuscoli  falciformi. 

26  »        (11  ant.).  —  Sempre  apirettico.  Chinino  gr.  1,50. 

Sangue,  Ancora  come  ieri. 
21      »        (11  ant.).  —  Sempre  apirettico.  Le  forze  ritornano  len- 
tamente. Chinino  gr.  1^50. 

Sangue.  Ancora  scarsissimi  corpuscoli  falciformi. 

28  »        Sempre  senza  febbre.  Chinino  gr.  1,50. 

Sangue.  Corpuscoli  falciformi  meno  scarsi  di  ieri. 

29  »        Sempre  senza  febbre.  Chinino  gr.  2. 

Sangue,  Ancora  scarsi  corpuscoli  ovoidali  e  rotondi 
col  pigmento  nel  centro;  alcuni  anche  flagellati. 

30  »        Sempre  apirettico.  Chinino  gr.  2. 

Sangue.  Parecchi  corpuscoli  falciformi  ed   ovoidi, 
scarsi,  rotondi,  flagellati. 
/°  ottobre.  —  Sempre  apirettico.  Chinino  centig.  60. 

Sangue.  Alquanto  diminuite  le  forme  precedenti. 

2  >        Dura  l'apiressia.  Chinino  gr.  2,10. 

Sangue  come  ieri.  Si  assiste  alla  trasformazione 
d'una  forma  rotonda  in  flagellata. 

3  y>        Dura  l'apiressia.  Chinino  centig.  30. 

Sangue.  Ancora  scarsissimi  corposcoli  ovoidi,  ro- 
tondi, ecc. 

4  »        L'infermo   sentendosi    alquanto    migliorato   ha    voluto 

uscire  dall'ospedale. 

19  »  L'infermo  è  tornato  all'ospedale  con  febbre  recidiva  quo- 
tidiana da  due  giorni.  Dopo  rientrato  all'ospedale  ha 
preso  ogni  giorno  chinino,  e  non  ha  più  riavuto  febbre. 

25      y>        Sangv^.  Ancora  parecchi  corpuscoli  semiinnari. 

È  uscito  dall'ospedale  per  ritornare  al  suo  paese. 

Il  GouQcilman  dall'esame  comparativo  del  sangue  preao 
dal  dito  e  dalla  milza  dello  stesso  malato  è  indotto  a  credere 
come  specialmente  quest'ultimo  organo  sia  il  luogo  di  fermata 
delle  forme  flagellifere.  Noi  non  abbiamo  avuto  occasione  di 
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fare  in  molti  casi  punture  di  milza,  ma  in  alcuni  il  sangue 
di  questa  per  riguardo  alle  forme  del  2""  stadio  non  era  dis- 
simile da  quello  cavato  dal  dito. 

Come  hanno  dimostrato  per  primo  il  Mar  chi  afa  va  ed  uno 
di  noi,  e  come  ha  poi  confermato  TOsler,  anche  le  forme  di 
questo  2''  stadio,  particolarmente  le  prime  fasi,  compiono  ì 
primi  tempi  del  loro  sviluppo  dentro  globuli  rossi,  come  si 
può  seguire  anche  ^direttamente  sotto  il  microscopio.  Di  fatto 
dapprima  verso  l'orlo  d'un  globulo  rosso  si  può  vedere  un 
piccolo  corpo  fusate,  con  al  centro  una  massa  pigmentaria, 
il  qual  corpo,  mentre  il  globulo  rosso  si  scolora,  gradatamente 
ingrandisce  e  si  curva,  fino  a  divenire  più  o  meno  semilunare, 
e  avere  dalla  parte  della  convessità  una  linea  arcuata,  che 
disegna  il  contorno  sottile  del  globulo  rosso  scolorato  e  poi 
scompare,  restando  libero  nel  plasma  il  corpo  semilunare  o 
fusate.  Il  significato  di  quella  linea  rimase  oscuro  al  Laveran 
e  poi  anche  al  Golgi  (1)  ed  al  Cou  nei  Iman. 

Per  riguardo  alla  fina  anatomia  delle  forme  nelle  varie  fasi 
di  questo  secondo  stadio,  è  a  dirsi  che  a  fresco  esse  presen- 
tano per  lo  più,  un  doppio  contorno,  cioè  una  membrana  piut- 
tosto spessa:  il  loro  contenuto  è  perfettamente  jalino,  tranne 
in  alcune  falciformi,  nelle  quali  spiccano  talora  più  brillanti 
i  poli,  che  vedremo  colorarsi  più  intensamente,  e  tranne  in 
parecchie  forme  rotonde  nelle  quali,  come  disegnarono  già 
Marchia  fava  ed  uno  di  noi  nella  seconda  memoria,  risalta 
nel  centro  un  nocciolo  di  protoplasma  che  ha  inclusi  i  granuli 
dì  pigmento  nero,  e  che  pur  vedremo  colorarsi  più  intensa- 
mente. 

In  tutte  le  fasi  di  questo  secondo  stadio  non  si  ha  mai  mo- 
vimento ameboide,  ma  tutt'al  più  una  lenta  deformazione  del 
contorno,  che,  a  torto,  il  Laveran  vorrebbe  far  passare  per 
movimento  ameboide:  e  il  pigmento  è  per  lo  più  al  centro  e 
accumulato  a  corona,  come  avea  notato  anche  il  Laveran, 
e,  in  tutte  le  fasi,  eccetto  l'ultima,  perfettamente  immobile. 


(1)  Arch,  per  le  Scienze  Mediche,  voi.  X,  N.  4.  Nota  a  pag.  133, 
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dovecbè  nelle  fonne  dello  stadio  ameboide,  che  non  hanno 
mai  doppio  contorno,  è  disseminato  irregolarmente  e  spesso 
in  preda  a  vivacissimo  movimento  browniano  (1). 

Ck)l  solito  metodo  di  colorazione  nelle  forme  semilunari  e 
fusate  spesso  colorasi  da  principio  un  corpicciuolo  rotondo 
verso  il  mezzo  e  vicino  alla  massa  di  pigmento  (un  simil  cor- 
picciuolo  nei  coccidii  è  considerato  come  nucleo);  poi,  mentre 
la  membrana  rimane  scolorata,  e  tutto  il  corpo  prende  una 
pallida  colorazione,  i  due  poli  si  vanno  più  intensamente  co- 
lorando, talora  in  forma  di  corpicciuoli  distinti:  poi,  rima- 
nendo sempre  i  poli  più  colorati,  appaiono  nella  parte  meno 
colorata  delle  fine  granulazioni,  oppure  la  parte  centrale,  verso 
dove  è  il  pigmento  rimane  scolorata.  Una  cosiffatta  struttura 
avvicina  intimamente  queste  forme  ai  corpuscoli  falciformi 
degli  sporozoari,  p.  es.  a  quelli  degli  otricoli  di  Miescher 
0  sarcosporidi.  Analogamente  anche  nelle  forme  ovoidi  e  di 
rado  in  quelle  rotonde  si  può  notare  la  più  intensa  colorazione 
dei  poli.  Nelle  forme  rotonde  spesso  si  colora  intensamente 
quel  nocciolo  di  protoplasma  pigmentato,  che  può  vedersi 
anche  a  fresco  e  che  vedremo  rimanere  anche  dopo  la  forma- 
zione dei  flagelli:  anzi  per  un  certo  tempo  anche  dopo  colo- 
rato si  può  continuare  a  vederne  dei  movimenti  di  contrazione. 
La  parte  periferica  delle  forme  rotonde  rimane  spesso  quasi 


(I)  Da  ciò  che  precede  e  dalla  lettura  anche  del  Traile  dés  Fiécret 
palustres^  posteriore  alla  prima  memoria  di  Marchiafava  e  ano  di 
noi,  risulta  evidente  che  il  Laverà n  non  avea  descritto  che  le  forme  di 
questo  2^  stadio^  e  quelle  pigmentate  immobili,  rotonde  dell'altro  stadio, 
che  avea  confuso  colle  prime  e  che  avea  pur  credute  o  libere  nel  pla- 
sma, o  accollate  alle  emazie,  e  mai  dentro  di  queste.  Anzi  avea  indotto 
il  Richard  a  cambiare  la  giusta  Idea  che  fossero  a  dirittura  dentro  le 
emazie.  La  precisa  osservazione  dei  fatti  avea  poi  compromesso  con  una 
interpretazione  cosi  strana,  che  anche  in  Francia  tolse  fede  ai  fatti  stessi. 
Del  resto  scripta  manent  e  grimparziali  han  già  ben  riconosciuto  ciò 
che  a  lui  e  a  noi  spetta.  Non  torneremo  quindi  sulla  storia  già  fatta 
(v.  memoria  4%  parte  2)  alla  quale  dal  Laveran  e  dai  suoi  seguaci 
(Straus,  Jaccoud,  ecc.),  aspettiamo  ancora  una  risposta  precisa,  lieti 
che  anche  recenti  autori  francesi  (Dieulafoy,  Kelsch)  non  abbiano 
fatto  della  Chauvinisme  fuori  posto. 
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del  tutto  scolorata,  come  non  si  colorano  i  flagelli  che  pare 
derivino  da  quella. 

Talora  però  tanto  le  forme  a  falce  quanto  le  altre  non  si 
colorano  che  debolmente  ed  uniformemente. 

Per  riguardo  ai  rapporti  fra  le  singoli  fasi  di  questo  stadio^ 
oltre  la  precedente  struttura  ohe  le  avvicina  l'una  l'altra,  ab* 
biamo  che  ispesso,  quando  sono  in  un  sangue  le  forme  della 
prima  fase,  si  ritrovano  eziandio  (oltre  le  ameboidi  senza  pig- 
mento) quelle  delle  altre  fasi,  caratterizzate  dalla  membrana 
e  dal  pigmento  per  lo  più  al  centro ,  a  corona  ed  immobile. 
Inoltre,  come  avea  notato  anche  il  Councilman,  guardando 
appena  estratto  dal  dito  un  sangue  che  contenga  molte  forme 
di  questo  stadio,  si  vedono  ordinariamente  prevalere  le  falci- 
formi propriamente  dette,  mentre  continuando  a  osservare  si 
fanno  più  numerose  le  forme  delle  altre  fasi. 

Ciò  che  viene  confermato  dairosservazione  continuata  a  sin- 
gole forme.  In  estate  alla  temperatura  ordinaria,  e  coiraiuto 
del  tavolino  riscaldante  del  Reichert,  quando  le  forme  son 
giovani,  si  può,  come  ha  osservato  in  parte  anche  il  Laveran, 
assistere  allo  sviluppo  dalle  ferme  fusate  alle  ovoidi,  da  queste 
alle  rotonde  col  pigmento  nero  accumulato  per  lo  più  immo- 
bilmente a  corona  e  al  centro,  da  queste  rotonde  alle  flagellate. 

Quest'ultimo  passaggio  alle  forme  flagellate  più  volte  sotto 
il  mioroscopio  e  anche  alla  temperatura  ordinaria  è  avvenuto 
così:  il  protoplasma  centrale  e  il  pigmento  accumulatovi  dallo 
stadio  di  riposo  entrano  in  vivi  movimenti  come  di  contra- 
zione e  oscillazione  ;  qualche  granulino  nero  si  distacca  dalla 
corona  di  granuli  e  corre  vivacemente  per  tutto  l'interno  del 
corpo;  il  contomo  di  questo  corpo  si  fa  sempre  più  pallido, 
fino  al  punto  che  dopo  un  energico  movimento  il  corpo  si 
rimpiccolisce  e  si  riduce  al  nocciolo  pigmentato  centrale,  da 
cni  partono  i  flagelli  che  oscillano  energicamente,  per  poi, 
lopo  non  molto  tempo,  fermarsi  o  distaccarsene. 

Le  forme  di  questo  secondo  stadio  presentano  un  singolare 
processo  che  potrebbe  forse  essere  considerato  come  una  specie 

li  gemmazione. 
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k  fin  dalla  seconda  memoria  il  Marchiafava  «ed  ubo 
oi  vicino  alle  forme  flagellifere  aveano  designato  fino  a 
rpiociuoli  rotondi  e  con  il  contorno  netto  e  distinto  come 
piccolo  anello.  In  quest'anno  abbiamo  di  nuovo  e  piii  lar- 
,ente  osservato  questo  fatto  e  veduto  di  più  che  col  de- 
to  metodo  di  colorazione  in  quei  corpiccìuoli  si  colora 
isamente  la  parte  periferica  pure  a  guisa  di  anelli  e  come 
j  spore  dello  stadio  ameboide.  Oltre  a  ciò  v'è  ToBserva- 
s  diretta,  fatta  anche  dal  Marchiafava,  di  vedere  cioè 
orlo  delle  varie  forme  di  questo  secondo  stadio  spor^re 
indi  strozzarsi  e  staccarsi  quei  corpicciuoli  che  poi  riman- 
)  vicini  e  infine  sì  allontanano  dal  corpo-madre.  Con  questi 
icciuoli  gemmanti  non  debbono  essere  confusi  dei  pìccoli 
!lii  residuali  e  più  o  meno  scolorati  del  globulo  rosso,  che 
isson  vedere  vicino  alle  stesse  forme,  dopo  che  queste  si 

sviluppate  entro  il  globulo  rosso  medesimo, 
neppure  ti  sopradetto  processo  di  gemmazione  è  somi- 
ite  a  quello  che  il  Laveran  descrisse  pei  corpi  N.  Ili  e 
nò  a  interpretare  come  fasi  cadaveriche.  É  cioè  piuttosto 
lente  di  veder  delle  forme  ridotte  al  contorno  semplice  e 
3  pallido,  esser  divise  in  tanti  pìccoli  blocchi  più  o  meno 
liti,  jalinì,  rotondeggianti,  di  grandezza  uniforme  o  un 
iversa.  Ulteriormente  si  può  assistere  eziandio  alla  di- 
ifazione  o  alla  necrosi  definitiva  di  questi  corpi  (I). 
ben  nota  l'azione  specifica  della  chinina  sulle  forme  ame- 

in  generale  (Binz)  ed  in  ispeoie  sui  nostri  plasmodi. 
to  rimedio  però,  come  ha  osservato  per  primo  il  La- 
tn,  e  come  hanno  confermato  il  Chenzinsky  e  il  Coun- 
lan,    non  mostra  sovente  alcuna  azione  sui   corpuscoli 


Non  è  improbabile  sia  questo  proceeao  di  disgregatione  quello  a  cai 
la  il  Golgi:  quando  dice  (Arch,  per  le  Scieme  Mediche,  voi.  X, 
è  ancora  io  lìnea  di  grande  probabìliU  che  ritaago  le  forme  se» 
ari  alla  lor  volta  vadano  incontro  ad  an  procesao  di  aegmeut azione, 
^o  a  quello  descrìtto  pai  corpi  pigmentali  nei  globuli  roasi,  e  aa- 
pura  in  qualche  corrispondenza  cogli  accessi  febbi'ili  che  tal  pro- 
si vei'iflcberebbe. 
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falciformi.  Uà  tal  fatto,  che  potrebbe  essere  in  rapporto  colla 
loro  struttura,  viene  dimostrato  con  evidenza  dai  casi  che  aie- 
guono  (oltreché  da  quello  già  riportato  al  N.  3),  nei  quali  fu 
largamente  tentata  anche  la  via  ipodermica  di  somministra- 
zione del  chinino. 

Cago  N,  4. 

Gapitanelli  Giuseppe,  d*aDDÌ  29,  materassaio  fuori  Porta  S.  Paolo, 
ha  febbre  da  15  giorni,  a  tipo  irregolare,  tinta  gialloterrea^  tumore 
splenico  dolente  alla  pressione. 

10  settembre  (4  pom.).  —  Brivido,  Sangue.   Numerosi  plasmodi 
senza  pigmento  mobili  o  con  uno  o  pochi   granulini 
di  pigmento.  Parecchie  forme  a  falce  e  rotonde;  glo- 
buli bianchi  pigmentati. 
ti     »        (10  ant.).  —  37®, 7.  Stupore,  prostrazione  di  forze. 

Sangue.  Le  stesse  forme  di  ieri,  ma  alquanto  di- 
minuite. Iniezione  sottocutanea  di  bicloridrato  di  chi- 
nina gr.  1.  Per  bocca  gr.  2  di  bisolfato. 
(4,30  pom.).  —  T.  38*,5,  sopore,  quasi  coma.  Iniezione 
come  sopra;  id.  per  bocca. 

Sangue,  Plasmodi  senza  pigmento  o  con  pochi  gra- 
nulini di  pigmento  più  numerosi  di  stamane.  Le  altre 
forme  idem. 
(5,30  pom.).  —  Coma,  vomito  biliare  e  successivo  rantolo 
tracheale.   Iniezione  di  bicloridrato   come  sopra:  di 
etere  solforico  gr.  2. 
12     »        Nella  mezzanotte  un  violento  brioido.  Nuove  iniezioni 
di  gr.  2  ^2  di  bicloroidrato.  Senapizzazioni  al  torace 
e  air  addome.  Iniezione  d'olio  canforato.  Marsala. 
(8  ant.).  —  L'infermo  si  è  molto  riavuto,  risponde  alle 
domande;  continua  ancora  ogni  tanto  il  vomito  biliare. 
Sangue,  Plasmodi  senza  pigmento  molto  meno  nu- 
merosi di  ieri;  scarse  forme  a  falce,  alcune  ovali  e 
rotonde. 
(10  ant.).  —  Attacco  convulsivo  generale. 
(11  ant.).  —  Iniezione  sottocutanea  di  gr.  1,45  di  bi- 
cloroidrato di  chinina. 
(5  pom.).  —  Senza  febbre.  Enteroclisma  con  acqua  e 
olio,  in  seguito  a  un  vomito  fecaloide. 
Sangue.  Scarsissimi  corpuscoli  falciformi. 
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13  settembre.  (10  ant.).  —  Seoia  febbre:  il  toh 

fermo  si  è  molto  riavuto.  Bisolfa: 
Sariffue.  Scarsissimi  corpascoli 

14  »      .  (10  ant.).  —  Sempre  apirettico;  il 

tinoa. 

Sangue.  Ancora  qualche  forma 


Sgairzi  Giuseppe,  d'anni  21.  vignarolo  a  Poi 
l'ospedale  la  sera  del  2  ottobre  con  febbre,  sop( 
EÌone  di  forze,  tinta  (giallo-terrea,  tumore  splei 

3  ottobre.  (S  ant.).  —  Chinino  gr.  2  per  bocc 

bro,  risponde  lentamente  alle  doc 
"febbri  da  circa  un  mese  con  intera 
l'altro  ebbe  di  nuovo  febbre  che 
Ieri  venne  all'ospedale  sotto  un  nui 

(3  pom.].  —  Sopore  da  cui  si  risv« 
del  dito,  per  estrarne  il  sangue, 
tanea  di  bicloroidrato  gr.  2. 

Sangue.   Scarsi  plasmodi   sensi 
forme  falcate,  fusate,  ovoidi  e  roi 

(4  pom.).  —  Sudore,  nnova  inlezioi 
roidralo. 

4  •        (11  ant.).  —  L'infermo  si  è  riavut 

senza  febbro.  Nella  notte  ha  vomi 
paniata,  anoressia,  tumore  spleuit 
Sangue.  Scarsissimi  plasmodi  si 
cera  molte  forme  delle  varie  fasi 
Iniesioue  di  gr.  2  di  bicloroidrato  : 
di  bisolfoto. 

5  »        (11  aat.).  —  L'infermo  è  nelle  ceni 

Sangue.  Scomparsi  i  plasmodi  si 

Cora  numerose  forme  prevalentein< 

anche  flagellate. 

(3  pom.).  —  Continuano  le  condizioni 

somministrazione  per  bocca  di  ohi 

6  »        (11   ant.).  —   Notevole   migliorame 

tornar  l'appetito,  la  lingua  è  mei 
tinua  l'apiressia,  Ghiniao  gr.  3  n< 
•Sangue.  Come  ieri. 


23 
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7-9  ottobre.  —  Continua  il  miglioramenta.  Chinino  gr.  2  al  giorno. 
(11  ani.).  —  Appetito  vorace:  le  forze  sono  sufficien- 
temente ritornate.  Tinta  giallo-terrea  quasi  scomparsa. 
Sangue,  Ancora  parecchie  forme  falcate,  fusate, 
rotonde. 
L'infermo  ha  voluto  uscire  dall'ospedale. 


11 


Caso  N.  6. 


Arcettini  Emidio,  d*anni  44,  bracciante,  da  un  mese  dimorante 
ai  Sette  Camini,  sotto  Tivoli,  ha  febbri  da  7*8  giorni,  tumore  sple- 
Dieo  dolente  alla  pressioìie,  tinta  giallo-terrea.  11  30  settembre 
venne  all'ospedale  sotto  un  attacco  di  perniciosa  comatosa.  Inie- 
zione sottocutanea  di  bicloroidrato  gr.  3.  Nel  giorno  successivo, 
tassata  la  febbre  e  il  coma,  restava  uno  stato  soporoso.  Nuova 
iniezione  gr.  1.  Per  bocca  gr.  1  di  bisolfato. 

2  ottobre,  —  L'infermo  ò  molto  migliorato.  Al  sopore  è  succeduta 

una  sonnolenza,  dalla  quale  si  risveglia  chiamato,  e 
interrogato  risponde  alle  domande.  Chinino  gr.  1,50. 

(11  ant.).  —  Sangue.  Scarsi  plasmodi  ameboidi  anulari. 
Numerosi  corpuscoli  falciformi,  ed  ovoidi  anche  endo- 
globulari;  alcuni  rotondi,  liberi.  Chinino  gr.  2. 

(3  pom.).  —  Sangue  come  stamane. 

(9  pom.).  —  T.  37,6. 

3  »        (7  ant.).  —  T.  37,4.  L'infermo  continua  a  migliorare 

lentamente.  Anoressia.  Dura  ancora  la  sonnolenza. 
Chinino  gr.  1. 

Sangue.  Scarsi  plasmodi  ameboidi,  senza  pigmento, 
anulari;  moltissimi  corpuscoli  falciformi,  rari  gli  ovoidi 
e  rotondi. 
(3  pom.).  —  T.  37.  Sangue  idem.  Iniezioni  sottocutanee 
di  bicloroidrato  di  chinino  gr.  1,50. 

4  »        (11  ant.).  —  L'infermo  ò  molto  migliorato.  La  sonno- 

lenza ò  finita,  l'appetito  incomincia  a  tornare. 

Sangue.  Ancora  numerosi  cospuscoli  quasi  tutti  ro- 
tondi, pochi  anche  flagellati  o  colla  corona  di  granuli 
in  movimento.  In  uno  di  questi  si  assiste  alla  gem- 
mazione un  dopo  l'altro  3  corpicciuoli  rotondi  dal  suo 
orlo.  Vicino  o  sull'orlo  di  alcuni  corpi  rotondi  si  ve- 
dono aggruppati  fin  4-5  di  questi  corpicciuoli. 

Iniezione  sottocutanea  gr.  1.  Per  bocca  cent.  50. 
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5  ottobre.  —  II  miglioramento  coaliaua,  l'ap 

(li  aat.).  —  Sangue  più  colorita 
Cora  parecchi  corpuscoli  falciforo 
gallati.  Chinino  gr.  1   per  bocca. 

6  >      —  Continua  il  miglioramento,  le  fa 

.     ritornano.  Chinino  oentig.  50. 
Sangue.  Àncora  parecchi  cor[ 
voidi,  rotondi. 
(3  pom.).  —  Come  stamane.  Chini 
7-20    »      —  Chinino  centtg.  50  al  giorno. 

10  >      —  Miglioramento  progredito,  forsi 

tornate,  tinta  giallo-terrea  molte 
ceatig.  50. 

Sangue.  Ancora  parecchi  cor; 
voidi,  rotondi. 

11  y      —  Come  ieri:  corpuscoli  nn  po' p: 

L'infermo  ha  volato  uscire  da 

È  DOto  come  alla  teoria  fag:ocitica  sia  vi 
osservazioni  fatte  sDche  da  noi  uel  sangui 
malarici.  Senza  riandare  la  storia  della  q 
data  dal  Ool^i(l)  esattamente  (2),  dobbìai 
d'aver  in  quest'anno  riveduto  41ÌÙ  volte  ale 
ingoiare  le  forme  della  fase  rotonda,  non 
ciò  anche  quando  il  movimento  del  protop 
mentalo  era  attivissimo,  e  quindi  non  facili 
tuto  ritenere  che  quei  corpi  fossero  morti,  I: 
abbiam  veduto  un  leucocito  grosso,  e  con 
granulazioni  (3),  avvicinarsi  in  forma  di  nas 
rotondo,  in  pieno  movimento  del  protoplae 


[I)  Riforma  Medici,  loc,  tìil, 

(Z)  ...tranne  nella  iuterlinea  troppo  incondisi 

(3J  Simili  cellule  bianche  i-icoiilano  quelle  pur  g 
nuli  che  L,  Pfeìffer  ha  deaci'itto  nel  sangue  e  neg 
infettire,  ■pecialmente  degli  esantemi,  e  ha  dappr 
Sporoioi.  Coafr.  le  u  Weitsi'e  Unterauchungen  lìb 
uad  ia  der  Limphs  bei  dea  PockeuproCHaBUs  •  (0 
des  AUgtmiinen  driC.  Vereint  von  TkUringtn  7^ 
l'autore  esclude,  a  con  ragioup,  «i  tratti  di  parau 
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g^ranuli  neri  raccoltivi  a  corona,  circondarlo  e  addensarglisi 
addosso;  in  seguito  il  corpuscolo  rotondo  cosi  aggredito  sce- 
mare il  movimento  del  nocciolo  di  protoplasma  centrale,  pìg- 
mentato,  e  sotto  le  contrazioni  del  globulo  bianco  diventare 
triangolare,  poi  come  trilobato,  poi  tornare  ovoidale  ;  perdere 
quindi  il  suo  contorno,  e  le  granulazioni  del  globulo  bianco 
arrivare  fino  al  nocciolo  pigmentato;  finalmente  del  corpuscolo 
non  rimanere  che  il  pigmento  disposto  a  corona  ed  immobile. 
Dei  fatti  analoghi  sono  stati  veduti  altre  volte:  in  un  caso 
fu  osservato  ripetersi  quello  spezzettamento  di  un  plasmodio 
per  opera  di  un  globulo  bianco,  come  fu  descritto  nella  me- 
moria 4*  di  Marchiafava  ed  uno  di  noi. 

Intanto  le  forme  di  questo  secondo  stadio,  che  si  trovano 
nel  sangue  malarico  e  che  anche  per  ragioni  della  più  stretta 
analogia  non  possono  venir  ritenute  che  come  parassitarie, 
sono  fasi  ulteriori  di  vita  del  plasmodio  della  malaria,  o  invece 
d'un  altro  essere,  ad  es.,  d'uno  sporozoario,  che  senz'aver 
rapporti  coirinfezione  malarica  viva  nel  sangue  dell'uomo, 
come  altri  esseri  analoghi  vivon  nel  sangue,  ad  es.,  di  alcuni 
ucceUi  e  rettili  (Danilewski),  oppure  vi  penetri  da  altra 
parte  del  corpo, ove  sia  annidato. 

Ài  naturalisti  che  sanno  di  esseri,  i  quali  in  una  fase  della 
loro  vita  sono  ameboidi,  in  altre  fasi  arrestando  per  condi- 
zioni dell'ambiente  il  lort)  sviluppo,  o  entrando  in  un'altra  fase 
si  rivestono  d'una  membrana  più  o  meno  spessa,  come  è,  ad 
es.,  dei  Coccidii,  del  Protochytrium  Spirogyrae  (Borzi),  e 
in  genere  dei  microcisti  dei  micetozoi  (Zopf),  e  com'è  di  al- 
cuni  flagellati  che  posson  passare  allo  stadio  ameboide  e  ci- 
stico (L.  Pfeiffer,  ecc.),  questo  paragrafo  parrà  ozioso.  Non 
è  però  inutile  enumerare  le  ragioni,  al  di  fuori  delle  leggi 
d'analogia,  per  ritenere  essere  anche  le  forme  di  questo  se- 
condo stadio  intimamente  congiunte  con  quelle  del  primo,  e 
in  genere  colla  etiologia  dell'infezione  malarica.  E  in  verità 
jome  le  altre  possono  fare  il  loro  sviluppo  endoglobulare  e 
30SÌ  distruggere  il  globulo  rosso  e  convertirne  la  emoglobina 
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pig'meDto  aero,  fatti  anatomici  questi  due  ultimi  escluai- 
imeDte  connessi  con  l'iofezione  malarica.  Abbiamo  di  più  la 
roduzione  di  corpicciuoli  che  per  la  loro  struttura  sì  rasBO- 
ig-liano  alle  spore  dello  stadio  ameboide,  l'essere  pur  costi- 
lìte  di  due  sostanze,  ima  più,  l'altra  meno  colorabile,  TeBsere 
ate  anch'esse  trovate  soltanto  nel  sang:ue  di  malarici  e  io- 
eme  colle  forme  del  primo  stadio,  e  fìnalmente  il  non  essere 
ate  rinvenute  mai  in  anemici  non  da  malaria,  né  in  altre 
lalattie. 

Però,  come  abbiamo  veduto,  contro  le  forme  di  questo  se- 
judo  stadio,  nelle  loro  varie  lasi,  il  chinino  è  innocuo,  mentre 
alle  altre  forme  sbarazza  il  sangue  con  tanta  prontezza.  Ma 
i  terapia  clinica  da  un  pezzo  conosce  delle  febbri  malariche 
ibelli  al  chinino,  e  le  osservazioni  di  quest'anno,  senz'essere 
sclusiviste,'  ci  porterebbero  a  credere  che  fra  di  esse  vi  pos- 
ano essere  quelle  nelle  quali  l'esame  del  sang-ue  rivela  i  cor- 
ascoli  falciformi. 

Da  tutto  oii)  che  precede  evidente  risulta  il  gran  torto  che 
a  (tvuto  il  Laveran  dt  asserire  eil  Counctlman  dtrt- 
elere  come  di  tutte  le  fasi  del  parassita  della  malaria  la 
■tu  importante  sia  quella  delle  forme  flagellate.  La  ragione 
etl'errore  è  stata  che  il  Laveran  dei  nostri  plasmodi  ame- 
oidì  endoglobulari  non  conosceva  quelli  senza  pigmento,  e 
onfuse  quelli  pigmentati  immobili  con  le  forme  del  secondo 
tadio;  l'altro  autore  poi  non  ebbe  opportunità  che  di  osservare 
asi,  nei  quali  1  globuli  rossi  attaccati  da  plasmodi  ameboidi 
pigmentati  o  no)  erano  tanto  pochi  da  non  essere  neppure  in 
>roporzione  di  1 :  1300  globuli  sani!  I  casi  da  noi  riportati  in 
uesta  e  nelle  precedenti  memorie  provano  come  le  cose  va- 
iano qui  ben  diversamente!  E  perchè  altri  non  incorra  nello 
tesso  errore,  come  a  chi  bramasse  conoscere  tutte  le  varietà 
tiniche  d'infezioni  malariche,  cosi  a  chi  volesse  osservare 
utte  le  forme  del  parassita  ohe  n'è  la  causa,  consiglieremmo 
li  etare  da  una  estate  all'altra  in  uno  ospedale  che  tutto  l'anno 
accolga  febbricitanti.  Se  non  si  fa  così,  della  proteiforme  vita 
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di  un  microrganismo  tanto  singolare  non  se  ne  conosceranno 
che  degli  episodi. 

Ma  intanto  a  quale  classe  dì  esseri  conosciuti  appartiene 
questo  tipico  parassita  endocellulare?  Di  tali  microrganismi, 
che  sono  parassiti  nel  senso  più  strettamente  anatomico ,  ne 
conosciamo  nelle  due  grandi  classi  vicine  fra  loro  dei  Mice- 
tozoi  (Zopf)  e  degli  Sporozoi  (Gregarine,  Coccidii,  Sarcospo- 
ridi,  eco".)-  Tenendo  conto  dello  stadio  ameboide,  della  strut- 
tura, del  modo  di  nutrizione  e  di  sporulazione.  Marchiafava 
ed  uno  di  noi»  per  primi,  fin  dal  1885,  avvicinarono  questo 
della  malaria  alla  prima  delle  due  classi  ;  mentre  poi  consi- 
derando forse  a  preferenza  lo  stadio  dei  corpuscoli  falciformi 
il  Hetschnikoff  ritenne  appartenesse  ai  Coccidii.  Esso  però, 
lasciando  anche  altri  caratteri,  prima  della  sporulazione  non 
sMncista  (ciò  che  avviene  dei  Coccidii  conosciuti  e  in  genere 
delle  Gregarinide),  e  in  una  fase  è  provvisto  di  flagelli. 

Neirattuale  stato  delle  nostre  cognizioni  non  si  saprebbe 
quindi  come  classificare  questo  Haematóbion  Malariae^  un 
microrganismo  cosi  polimorfo,  che  per  le  sue  principali  pro- 
prietà morfologiche  si  presenta  come  un  micetozoo,  e  per  al- 
cune altre  talora  ricorda  i  vicinissimi  sporozoi  e  flagellati 
inferiori.  Ma  non  insistiamo  più  oltre  su  ciò  perchè  siamo  in 
un  regno  non  bene  confinato  d'esseri  poco  perfettamente  co- 
nosciuti in  tutte  le  fasi  loro,  e  quindi  ana  classificazione  pre- 
cisa  sarebbe  pel  nostro  scopo  non  necessaria,  e  certamente 
prematura,  anche  perchè  non  sappiamo  se  tutte  le  fasi  mor- 
fologiche è  dato  conoscerne  dal  solo  esame  del  sangue. 

Occorrerebbero  a  ciò  le  colture.  A  proposito  delle  quali  non 
sarà  fuori  luogo  accennare  come  di  questi  parassiti  endocel- 
lulari sui  comuni  e  morti  terreni  per  uso  batteriologico  non 
si  riesce  a  coltivare  nulla,  come  appunto  è  successo  a  noi  in 
tutti  gl'innumere  voli  tentativi  fatti  con  tante  varietà  dei  soliti 
mezzi  nutritivi  solidi  e  liquidi. 

Naturalmente,  dopo  i  fatti  che  precedono,  Tipotesi  della  de- 
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geoerazìone  dei  globuli  rossi  come  ideotina  o  i 
fasi  suaccennate  può  esser  lasciata  in  dispart 
rivenuta  d'oltr'Alpe  (1), 

A  cM  avesse  ancora  qualche  dubbio,  prima 
consigliamo  dapprima  studiare  per  del  tempo 
sangue  di  cane  introdotto  nel  cavo  peritonale 
dei  polli,  ma  eziandio  sangue  malarico,  in  confr 
Dormale  e  d'altre  malattie,  e  poi  leggere  le  i 
sui  Mioetozoi  e  Sporozoi  finora  conosciuti. 

Senonchè  l'Eziologia,  fa  opera  né  certa,  né  i 
suoi  trovati  non  concordino  colla  Patologi»,  co 
l'Epidemiologia  del  morbo  di  cui  crede  aver  tr 

Qr  bene,  la  Patologia  sa  che  il  fatto  culmir 
fezioue  malarica  è  la  necrosi  dei  globuli  rossi 
di  pigmento  nero  (melanina)  ;  e  il  microrgauii 
laria  nelle  sue  fasi  principali  vive  appunto  de 
rosso,  distruggendolo  poco  a  poco,  e,  come  pr( 
digestione,  convertendo  l'emoglobina  in  melai 

La  Clinica  conosce  molte  modalità  dell'infe 
acuta;  e  l'Etiologia  ss  come  sia  polimorfo  il 
de.lla  malaria,  e  come,  secondo  le  varie  sue  fìi 
di  prodotti  e  per  tempo  impiegato,  la  sua  mol 
molto  diversa.  La  Clinica  pur  conosce  (perni 
febbri  intermittenti  da^alaria  che  guariscono  s[ 
che  guariscono  col  chinino,  che  sono  ribelli 
l'Etiologia  nelle  prime  trova  alcuni  globuli  bit 
fagociti,  nelle  seconde  l'azione  specifica  della  ' 
tutte  le  forme  ameboidi,  nelle  terze  qualche  vo 
secondo  stadio,  che  abbiamo  vedute  resistere  i 

Quanto  a  rapporti  coU'EndemìoIogia,  i  miceto: 
guisa  che  ha  dimostrato  il  nostro  maestro  Prc 
Crudeli   pel  fermento  della  malaria,  hanno 


(1)  OalUmaerti,  <  Le  Microbo  de  la  Malaria  •  {l 
Btlffe  de  Microsc,  14'  aonée,  d.  Il,  1888). 
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sogno  assoluto  di  ossigeno,  d'un  grado  moderato  d'umidità 
e  di  temperatura. 

Per  riguardo  al  bisogno  assoluto  d^ossigeno  (che  non  si  pos- 
sono provvedere  direttamente  perchè  incapaci  di  determinare 
scomposizioni  organiche)  è  noto  come  t  le  colmate  di  terre 
salubri  o  d'acqua,  e  Io  stesso  feltro  che  formano  colla  terra 
le  radici  delle  erbe  d'un  prato  molto  fitto,  sospendono  la  pro- 
duzione della  malaria  i .  Quanto  al  bisogno  d'umidità  è  pur 
conosciato  come  i  il  disseccamento  durante  un'estate  calda 
ed  asciutta  produca  una  naturale  bonifica  di  terreni  malarici  • . 
Finalmente  per  riguardo  alla  temperatura  sappiamo  che  «  du- 
rante le  limitate  variazioni  naturali,  ad  esempio,  neirinverno  e 
nella  grande  estate  si  ottenga  una  bonifica  puramente  termica 
della  malaria»  (1);  e  appunto  analogamente  i  micetozoi  sono 
molto  sensibili  alle  variazioni  di  calore;  già  a  -{-45**  il  pro- 
toplasma loro  si  coagula,  a  10*  essi  già  vivono  male,  e  alla 
temperatura  di  congelazione  dell'acqua  non  resistono  molto  - 
tempo. 

È  certo  altresì  come  per  la  mancanza  d'una  delle  sopradette 
condizioni  non  si  distrugga,  ma  si  sospenda  la  vita  del  germe  . 
della  malaria  nelle  terre,  continuandovi  in  uno  stato  d'inerzia 
sino  a  che  la  condizione  sfavorevole  non  cessi.  E  appunto  in 
qualunque  loro  fase  i  micetozoi  possono  arrestarsi  nel  loro 
sviluppo,  trasformandosi  in  forme  resistenti,  o  ibernanti,  e  ciò 
sia  per  mancanza  di  nutrizione ,  sia  pel  lento  disseccarsi  del 
loro  sustrato,  sia  per  un  graduale  abbassarsi  e  per  un  mode- 
rato elevarsi  della  temperatura,  sia  infine  per  una  sottrazione 
graduale  d'ossigeno:  per  farli  ritornare  allo  stadio  di  vita 
attiva  basta  rimetterli  nelle  loro  opportune  condizioni;  per 
esempio,  dopo  un  lungo  o  breve  disseccamento  alla  tempera- 
tura ordinaria  bagnarli  con  acqua,  come  avviene  negli  acquaz- 
zoni di  estate  per  la  produzione  della  malaria. 

Si  può  altresì  ritenere  come  la  malaria  non  si  beva,  ma  si 


(1)  Tutti  i  periodi  intervirgolati  sono  presi    dalla   classica  opera   del 
rommasi-Crudeli,  «  Sul  clima  di  Roma  »,  E.  Loescher,  1886. 
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inspiri  (1);  e  perchè  ciò  avvenga  il  germe  che  n'è  la  causa 
deve  resistere  al  disseccamento,  ciò  che  fanno  benissimo  i  mi- 
cetozoi. 

Or  bene,  con  le  proprietà  biologiche  di  quali  baoteri  cono- 
sciuti armonizzano  così  bene  le  nostre  conoscenze  endemiolo- 
giche  sulla  malaria,  come  con  la  biologia  che  c'è  nota  dei 
niioetozoi,  e  specialmente  colla  loro  sensibilità  per  l'ossigeno 
e  per  le  variazioni  termiche,  col  loro  facile  passaggio  allo 
stadio  ibernante,  e  col  pur  facile  ritorno  alla  vita  cessando  le 
condizioni  sfavorevoli  ? 

Ma  noi  non  ci  fermieremo  per  ora  di  più  su  quest'argomento, 
aspettando  a  ritornarci  quando  avremo  fatti  e  non  supposi- 
zioni comunque  ben  fondate.  Non  possiamo  però  dimenticare 
come  il  Protochytrium  Spirogyrae,  un  parassita  endocellulare 
cosi  vicino  a  quello  della  infezione  malarica,  fu  trovato  dal 
Borzi  (2)  compiere  il  suo  periodo  di  vita  in  una  regione 
molto  malarica  dei  dintórni  di  Messina  in  determinati  mesi 
dell'anno,  rimanendovi  negli  altri  in  istato  d'inerzia  o  iber- 
nante. 


(1)  V.  «  Acqua  potabile  e  Malaria  «>,  nota  di  uno  di  noi  (Celli).  (Giorn, 
della  Società  ital.  d'igiene^  1886). 

(2)  Nuovo  Giornale  Botanico  ital.,  XVI^  N.  1,  1884.  Qaesto  medesimo 
essere  è  stato  poi  studiato  dal  Fisch,  «  Untersuchungeu  &ber  einige 
Flagellaten  un  verwandte  Organismen  »  (Zeitsch.  f.  Wissensch  Zoologie^ 
Bd.  XLII,  1885). 
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BICEECHE  SPERIMENTALI 

SULLE 

MOOiFiCAZIONI  CHE  SUBISCONO  LE  SUPERFICi  ARTICOLARI 

E  LE  LORO  CARTILAGINI 

NELLE      DISARTICOLAZIONI 


TESI  DI  LAUREA 

DI 

Giuseppe  BARGELLESI 

(Tav.  VII) 

La  raccolta  di  pubblicazioni  risguardanti  il  tessuto  cartila- 
gineo, non  conta  alcuna  memoria  che  si  occupi  delle  ricerche 
accennate  nel  titolo  di  questo  lavoro,  né  gli  anatomo-patologi 
mi  soccorrono  in  questo  studio,  non  potendo  essi  possedere 
una  serie  di  osservazioni  le  quali  permettano  di  riconoscere 
le  modificazioni  presentate  e  dal  moncone  e  dalle  cartilagini 
articolari  a  progressiva  distanza  di  tempo  dall'atto  operativo. 

Se  per  la  mancanza  di  lavori  intorno  airargomento  indicato, 
nessuna  nozione  possiedo  riguardo  ai  cambiamenti  che  subi- 
ranno le  cartilagini  articolari,  per  la  conoscenza  della  strut- 
tura e  delle  proprietà  biologiche  del  tessuto  cartilagineo  m'è 
lato  fin  d'ora  prevedere  che  nelle  cartilagini  articolari  sog- 
^tte  airesperimento,  si  osserveranno  fenomeni  regressivi  ;  e 
nfatti  la  nutrizione  e  la  funzione  del  tessuto  cartilagineo  ri- 
oaarranno  profondamente  alterate  per  Tatto  operativo;  quella 
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per  rìnevitabile  lesione  della  membrana  s 
portanti  HEimo  per  la  nutrizione  della  cart 
il  mutamento  di  pressione  che  subiscono  l 
Ciò  premesso,  esporrò  le  ricerche  esegu 


Praticai  la  disarticolazione  radio-carpea 
si  eseguì  pure  uua  voita  sul  coniglio  la 
ginocchio,  ma  la  prova  non  diede  buon  r 
nimale,  malgrado  i  tentativi  per  limitarn 
colla  pressione  del  corpo  sul  moncone  non 
di  prima  intenzione  dei  lembi:  i  punti  e: 
sopravvenne  la  cancrena  che,  distrugge 
mise  allo  scoperto  il  moncone  e  conduss 
nimale. 

Dei  dodici  conigli  operati  nell'arto  ante 
dici  la  riunione  per  prima  intenzione  dei 
niglio  ucciso  180  giorni  dopo  l'operaziont 
sutura  e  dalla  ferita  usci  una  piccola  qui 
cate  lavande  antisettiche,  si  rinnovò  la  a 
avvenne  allora  regolarmente. 

Negli  animali  operati  osservai  nei  prin 
che  circonda  e  ricopre  il  moncone,  alqu; 
stente  al  tatto:  gli  animali  in  questo  pei 
tavano  di  poggiare  l'arto  sul  suolo  ;  in 
scompariva  e  man  mano  che  la  cicatrice 
la  pelle  si  rendeva  mobile  sul  moncone, 
giorni  circa,  il  tessuto  scorreva  liberarne 
articolare:  gli  animali  si  abituavano,  sci 
a  servirsi  del  moncone  nella  deambulazic 

E  qui  debbo  notare  che  un  coniglio 
giorni)  presentò  una  differenza  rispetto  ( 
tarsi  del  tessuto  che  ricopre  l'estremo  artii 
molli  si  conservarono  sempre  assai  adere 

Uccisi  gli  animali  dopo  6-11-18-26-60-81 
giorni. 


-^  -^ 
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Nelle  disarticolazioni  posi  ogni  studio  per  portare  il  solo 
danno  inevitabile  alla  membrana  sinoviale,  senza  ledere  me- 
nomamente le  cartilagini  articolari,  facendo  in  modo  che  essa 
venisse  a  ricoprire  immediatamente  la  superficie  articolare. 

Uccisi  gli  animali  dopo  il  periodo  di  tempo  indicato,  in  nove 
necroscopie  ebbi  il  seguente  reperto:  —  la  pelle  aderiva  al 
moncone  per  un  tessuto  connettivo,  spesso  ricco  di  adipe, 
molto  lasso,  tanto  da  permettere  la  indicata  mobilità:  il  mon- 
cone era  direttamente  ricoperto  da  una  membrana  sottile, 
mobile  essa  pure  sul  capo  articolare,  resa  umida  nella  sua 
faccia  interna  per  una  leggera  quantità  di  liquido. 

In  una  necroscopia  che  non  diede  il  risultato  ora  esposto 
(e  si  trattava  appunto  deiranimale  in  cui  le  parti  molli  eransi 
conservate  sempre  aderenti  al  moncone)  osservai  che  la  pelle 
aderiva  ad  un  tessuto  compatto  che  immediatamente  ricopriva 
il  capo  articolare  e  non  era  mobile  sul  medesimo  :  io  preferii 
lasciare  in  sito  tale  tessuto  per  comprenderlo  poi  nei  tagli  da 
eseguirsi  per  Tesame  microscopico. 

Finalmente  in  due  necroscopie  trovai  le  parti  molli  pure 
aderenti  al  moncone;  ma  trattandosi  dei  due  conigli  uccisi 
dopo  6  e  11  giorni  dall'atto  operativo,  il  decorso  non  poteva 
dirsi  diverso  da  quello  più  sopra  accennato,  essendosi  conser- 
vati in  vita  gli  animali  per  pochi  giorni. 

Studiando  le  modificazioni  di  forma  subite  dai  vari  monconi, 
notai  che  queste  potevano,  rispetto  alle  modificazioni  stesse, 
dividersi  in  due  gruppi  :  al  P  gruppo  erano  da  ascrivere  i 
monconi  degli  animali  uccisi  dopo  6-11-18-26  giorni;  al  2** 
gruppo  ì  rimanenti. 

I  monconi  del  P  gruppo  apparivano  poco  alterati  quanto 
a  forma:  il  capo  articolare  del  radio,  che  nel  lato  sano  è  sfe- 
roidale e  molto  prominente,  appariva  schiacciato,  mostrava 
una  tendenza  della  superficie  sferica  a  divenir  piana:  il  capo 
articolare  dell'ulna  non  presentava  alcuna  alterazione  e  solo 
nell'ultimo  moncone  (26  giorni)  era  alquanto  schiacciato  in 
corrispondenza  del  margine  interno. 

Nel  moncone  del  2®  gruppo  rilevai  quanto  segue  :  —  la  su- 
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perfide  articolare  ulnare  non  mostrava  pi 
vita  allungata,  divisa  in  due  fossette  da  i 
tezza  mediaDa,  disposta  queata  perpendi 
maggiore  della  cavità  stessa,  ed  invece  si  ] 
convessa,  liscia,  ed  era  divisa  per  una 
marcata  dall'altra  superficie  articolare  rai 
differenza  della  prima,  mentre  nell'arto  n 
evidentemente  sferoidale,  rilevata  alquaat 
l'altra,  nell'arto  operato  mostrava  una  cu 
accentuata  (Fig.  3",6-Fig.  5',  6). 

11  complesso  delle  differenze  descritte  pa: 
denza  del  capo  articolare  a  modificarsi  in 
meno  ineguaglianze,  ad  assumere  cioè  ut 
il  segmento  dì  sfera. 

Per  lo  studio  microscopico  usai  come  fi 

MÙUer,  quello  di  Flemming;  per  deci 

zioiii  d'osso  unite  alla  cartilagine  articola 

quido  di  Marsch,  e  dell'acido  picrico  (sol 

tura)  da  cui  passai  i  pezzi  in  alcool  a  70°, 

indi  in  celloidiua:  ottenute  le  sezioni  col 

varie  colorazioni  ed  ebbi  buoni  risultati  d 

zione  acquosa  satura),  discreti  dal  carmtn 

Per  dare  relazione  delle  osservazioni  m 

in  quattro  gruppi  i  monconi  presi  ad  esa 

1°  moncone  dell'animale  ucciso  dopo 

2°  monconi  degli  animali  uccisi  dopo 

3°  monconi  degli  animali  uccisi  dopo 

4°  monconi  degli  animali  uccisi  dop 

giorni. 


1°  In  questo  moncone  la  cartilagine  t 
che  ulnare  non  mostra  alterazione  apprez; 
a  grossezza,  sia  riguardo  alle  cellule  cari 
stanza  fondamentale.  —  Né  in  questa  serii 
cessive  osservo  cellule  cartilaginee  in  via 
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cinesi)  anche-  se  i  pezzi  da  studiare  erano  stati  fissati  con 
liquido  di  Flemming. 

2®  Nei  quattro  monconi  compresi  in  questo  erruppo  os- 
servo che  la  cartilagine  nella  superficie  articolare  ulnare  è 
conservata,  presentasi  però  alquanto  assottigliata:  si  nota 
una  fibrillazione  ben  manifesta  della  sostanza  fondamentale 
(Fig.  2*a):  le  cellule  cartilaginee  non  sono  alterate  quanto  a 
forma  e  solo  contengono  numerose  gocciole  di  grasso.  Quanto 
alla  superficie  articolare  radiale  essa  mostra  la  cartilagine 
conservata  solo  in  parte  e  precisamente  nei  punti  meno  pro- 
minenti dell'estremo  radiale  (che  ha  la  forma  di  un  segmento 
di  sfera)  mentre  nella  parte  più  prominente  il  tessuto  osseo 
è  direttamente  ricoperto  da  connettivo  senza  traccia  di  tes- 
suto cartilagineo  frapposto. 

La  fibrillazione  della  sostanza  fondamentale  nella  porzione 
di  cartilagine  conservata,  è  molto  meno  manifesta  che  nella 
cartilagine  ulnare:  nessuna  alterazione  negli  elementi  carti- 
laginei. Il  tessuto  cartilagineo  rimasto,  in  ambe  le  superfici 
articolari  è  ricoperto  da  tessuto  connettivo  molto  fitto,  le 
cui  fibre  hanno  prevalentemente  direzione  perpendicolare  ai- 
Tasse  maggiore  dell'osso  e  si  mostrano  continue  colle  altre 
dì  cui  appare  costituita  la  sostanza  fondamentale  cartilaginea 
(Hg.  2*&). 

3^  Nei  capi  articolari  compresi  in  questo  gruppo  non  os- 
servo traccia  di  tessuto, cartilagineo,  ma  la  parte  ossea  del 
moncone  è  direttamente  ricoperta  da  tessuto  connettivo  che 
si  continua  con  quello  dei  canali  di  Havers. 

4®  La  cartilagine  articolare  nei  quattro  arti  presi  ad  esame 
mostra  le  seguenti  modificazioni: 

Non  è  conservata  su  tutta  la  superficie  articolare  dell'ulna, 
ma  solo  nel  terzo  interno. 

n  capo  articolare  del  radio  (conservato  solo  in  parte)  non 
mostra  traccia  di  tessuto  cartilagineo. 

Quanto  a  spessore,  la  cartilagine  articolare  ancora  esistente 
è  assottjjpUata  assai:  questa  diminuzione  si  avverte  specie 
nella  parte  mediana  della  sezione  ed  è  meno  sensibile  man 
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mano  che  ci  avvieiniamo  alla  periferia,  dove  il  tessuto  carti- 
lagineo ha  spessore  quasi  normale. 

La  sostanza  fondamentale  non  mostra  la  fibrillazione  notata 
nei  monconi  del  2^  gruppo  (Fig*.  i^b).  Le  cellule  cartilaginee 
non  si  mostrano  alterate. 

Alla  superficie  della  cartilagine  e  perfettamente  ingranato 
colla  stessa,  osservo  tessuto  osseo  completamente  sviluppato 
(Fig.  4^ a):  questo  ricopre  la  cartilagine  specialmente  nella 
porzione  che  più  si  avvicina  al  centro  della  sezione  e  va  di- 
minuendo di  spessore  man  mano  ohe  si  avricina  al  lato  in- 
terno dell'arto  dove  lo  strato  di  cartilagine  articolare  è  più 
conservato. 

Così  pure  dall'esame  delle  sezioni  ordinate  in  serie,  che  si 
sono  ottenute  nei  singoli  monconi,  deduco  che  il  tessuto  osseo 
è  più  abbondante  nella  parte  più  centrale  del  moncone  e  di- 
minuisce grado  grado  andando  alla  periferia  del  moncone 
stesso. 


Le  osservazioni  ora  esposte  mi  permettono  di  concludere  che: 

a)  Praticata  una  disarticolazione  e  lasciato  libero  l'aBi- 
male  di  servirsi  del  moncone,  il  capo  articolare  tende  a  mo- 
dificarsi in  modo  da  assumere  una  forma  rotondeggiante. 

b)  Nelle  modificazioni  subite  dal  moncone  la  cartilagine 
si  comporta  passivamente,  subisce  cioè  dapprima  la  fibrilla- 
zione della  sostanza  fondamentale,  quindi  la  trasformazione 
in  fibro-cartilagine  e  la  distruzione,  senza  che  si  osservino 
mai  nelle  cellule  cartilaginee  fatti  di  proliferazione  (cario- 
cinesi). 

e)  Le  alterazioni  regressive  e  la  distruzione  della  carti- 
lagine avvengono  dapprima  nelle  parti  più  sporgenti  (sull'e- 
stremo del  radio  ad  esempio  prima  che  sulla  superficie  arti- 
colare dell'ulna),  dopo  nelle  altre. 

d)  La  distruzione  della  cartilagine  articolare  in  alcuni 
casi  è  completa,  in  Miri  invece  per  molto  tempo,  r^angono 
nella  superficie  articolare  dei  resti  di  tessuto  cartilagineo. 
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e)  Le  modificazioni  di  forma  del  moncone  che  stabiliscono 
la  sua  regolarizzazione,  si  ottengono  per  neoformazione  di  tes- 
suto connettivo  é  di  tessuto  osseo,  quest'ultimo  di  genesi  pa- 
rostale. 

f)  Il  tessuto  connettivo  e  il  tessuto  osseo  neoformato  si 
mettono  direttamente  in  rapporto  con  Tosso  disarticolato  nei 
punti  in  cui  la  distruzione  della  cartilagine  fu  completa  ;  in- 
vece quando  permangono  dei  restì  di  cartilagine,  questi  ven- 
gono ad  essere  inclusi  fra  il  vecchio  tessuto  osseo  e  quello 
neoformato. 

g)  Il  fatto  che  la  distruzione  della  cartilagine  è  più  pronta 
nei  punti  pib  sporgenti  della  superficie  articolare,  ci  dimostra 
che  esso  dipende  da  fenomeni  di  alterata  nutrizione,  non  solo, 
ma  che  è  in  rapporto  ancof  a  colle  modificazioni  di  pressione 
che  subiscono  le  parti  disarticolate  quando  l'animale  si  serve 
dell'arto  operato. 


Spiegazione  della  Tavola. 


FiG.  1.  —  Arto  non  operato  -—  estremità  articolare  ulnare:   taglio  eae- 
gnito  secondo  Tasse  maggiore  delTosso. 

FiG.  2.  —  Arto  operato  (animale 'ucciso  dopo  18  giorni). 

Fio.  3.  —  Monconi  del  conìglio  ucciso  dopo  106  giorni: 

a)  estremità  articolare  delTarto  non  operato  ; 

b)  estremità  articolare  delParto  operato. 

Fio.  4.  — >  Arto  operato  (animale  ucciso  dopo  280  giorni). 

Fio.  5.  —  Monconi  del  coniglio  ucciso  dopo  210  giorni. 

a)  estremità  articolare  delParto  non  operato. 

b)  estremità  articolare  dell'arto  operato. 
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e  fino  ad  oggi  raccolte  nella  Iet- 
tato SODO  discretamente  numerose, 
apiari  sarebbe  ad  evidenza  dimo- 
ili neoplasìe  hanno,  di  svilupparsi 
ri  proprii  della  ghiandola  epatica 
lagli  epitelii  dei  canalicoli  biliari, 
che  si  trovano  disseminate  nella 
rgìori,  verso  l'ilo  dell'orgrano  (Ro- 

riconosciuto,  che  gli  adeoomi  del 
ci  è  dato  sempre  dì  studiarli  nel 
iudicare  con  sicurezza  deirorìgine 
di  queste  neoplasie  conservano  a 
poaizione  istologica,  in  guisa  da  ^ 
una  certa  somiglianza  col  tessuto- 
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da  cui  ai  sodo  originate,  altre  presentano 
menti  una  singolare  atipìa  nella  loro  coati 
tere  altrimenti  essere  giudicati  che  con 
primitiyi. 

Le  nostre  attuali  conoscenze  sullo  svilu; 
nel  fegato  non  ci  permettono  ancora  di  di 
porto  Tatipica  proliferazione  degli  eleme 
epiteliali  stia  colla  neoformazione  del  oonne 
La  frequenza  con  cui  la  formazione  dell'i 
si  trova  associata  ad  un'intensa  e  diffuse 
connettivo  interstiziale  ha  fatto  nascere  ai 
che,  per  avventura,  la  formazione  dell'aò 
un'atipica  iperplasia  del  tessuto  proprio  i 
vicario,  determinata  cioè  dallo  stesso  stime 
la  neoformazione  connettivale.  Ma  tale  i| 
Orth  e  da  Birch-Hirschfeld,  non  si 
sopra  dei  fatti  bene  accertati. 

Rispetto  al  modo  con  cui  l'atipica  prolil 
menti  ghiandolari  od  epiteliali  si  manifest 
1  guono  tre  forme  principali  di  adenoma:  l'un 

od  acinosa,  poiché  il  processo  trae  origine  da 
dell'acino  epatico,  l'altra  tubolare  per  in< 
formazione  comincia  dagli  epiteli!  delle  vie 
ed  invade  successivamente  la  rete  capillai 
uosa  ;  la  terza  racemosa  poiché  ricorda  la 
.  ghiandole  racemose. 

Nella  forma  acinosa  l'iperplasia  oominoie: 
h  in  un  punto  circoscritto  del  lobulo  epatio 

t  .  8i  diffonderebbe  a  tutto  l'acino  ed  ai  lol 

[)  menti  neoformati  si  disporrebbero,  per  lo  p 

j!  bene  determinato,  dando  luogo  a  degli  a 

^  le  quali,  per  l'aspetto  fortemente  granul 

plasma,  per  la  presenza  di  uno  o  di  due  ni 
o  qualche  volta  di  un  nucleo  grosso,  in  sti 
.  facilmente  si  riesce  a  distinguerle  dalle  n 
tiche.  La  rete  biliare  intra  ed  extra  acini 
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inalterata.  —  Altre  volte  fu  constatato  che  le  cellule  epatiche 
atipiche  di  nuova  formazione  si  dispongono  allineate  fra  loro, 
in  guisa  da  dar  luogo  a  dei  cordoni  cellulari  solidi  od  irre- 
golarmente canalizzati,  i  quali,  a  partire  da  un  punto  circo- 
scritto deiraoino  epatico,  si  estendono  a  poco  a  poco  a  tutto 
Tacine,  anastomizzandosi  ripetutamente  fra  di  loro.  L'intreccio 
di  questi  cordoni  cellulari,  talora  anche  canalizzati,  ricorde- 
rebbe lontanamente  la  disposizione  dei  canalicoli  contorti  che 
costituiscono  il  labirinto  del  rene.  Di  simili  esemplari  ne  fu- 
rono descritti  da  Rindfleisoh(l)  e  daKeiner  eEelsch(2) 
e  da  Birch-Hirschfeld  (3),  peroni  risulta,  che  Tadenoma 
acinoso  del  fegato  può  assumere  anche  la  forma  tubolata,  la 
quale  non  sarebbe,  per  ciò,  propria  soltanto  dell'adenoma  che 
trae  origine  dai  canalicoli  biliari.  Si  ammetterebbe  cosi  una 
forma  di  adenoma  tubolato  epatico  ed  una  forma  di  adenoma 
tubolato  biliare.  Tuttavia  quest'ultima  sarebbe  la  forma  più 
comune,  come  lo  attestano  le  osservazioni  di  Mazzetti  (4)^ 
6ì  Brigidi  e  Banti(5)  e  di  Rovighi  (6),  e  da  taluno  viene 
perfino  emesso  il  dubbio  che  i  cosidetti  adenomi  tubolati  svi- 
luppatisi dalle  cellule  epatiche  non  siano  che  dei  cancri  pri- 
mitivi del  fegato.  —  L'adenoma  tubolato  biliare  si  presenta 
sotto  forma  di  nodi  o  noduli  circoscritti,  di  varie  grandezze, 
da  un  grano  di  miglio  ad  un'avellana,  di  colorito  talora  grigio 
giallognolo,  0  giallo  rossigno,  o  verdognolo,  e  di  consistenza 
variabile,  ma  per  lo  più  molle.  Istologicamente  è  stato  con- 
statato che  questi  noduli  sono  costituiti  da  cellule  epiteliali 
di  forma  cubica  o  cilindrica,  munite  di  un  nucleo  fortemente 


(1)  RiQdfleiscb,  «Traité  d*Hi8|ologÌ6  pathologique  ».  Traduit  sur  la 
aixiòme  édition  allemande  par  Fi*.  Gross  e  L  Schmitt. 

(2)  Keiner  e  Kelacb,  Arch.  de  Physiologie  norm.  et  Patholog,^  187j3. 

(3)  Birch-Hirschfeld^  «  Lehrbuch  der  Patb.  ADatomie  ». 

(4)  Mazzotti^  ce  Delle  nuove  formazioni  epiteliali  dei  condotti  biliferi  » 
(Bollett,  delle  Scienjie  mediche^  Bologna  1878). 

(5)  Brigidi  e  Banti,  «Adenoma  tubolato  del  fegato»  {Sperimentale^ 
aprile  1881). 

(6)  Royighi,  «  SuU' adenoma  del  fegato  »   (Archivio  per  le  Scienze 
med..  Voi.  VII,  N.  8,  Torino,  1883). 
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tingibile,  cioè  perfettamente  identiche  alle  cellule  de 
di  rivestimento  delle  vie  biliari.  Questi  elementi  si  dì 
formando  dei  cordoni  o  dei  cilindri  epiteliali,  i  quali  s 
iu  vario  senso  e  si  anastomizzano  fra  loro,  costituen 
gante  rete,  le  cui  robuste  trabecole  epiteliali  sarebbei 
da  un  connettivo  di  sostegno  e  starebbero  in  continui 
interrotta  colla  rete  dei  condotti  biliari  extralobular 
si  può  argomentare,  che  questi  nodi  adenomatosi  rapj 
una  vera  iniezione  della  rete  biliare  intra-acinoaa  coi 
epiteliali  neoformati,  provenienti  dai  canalicoli  bili 
glori  che  circondano  gli  acini  epatici.  Tale  neoform 
sinuandosi  gradatamente  nell'  interno  dell'  acino 
scstituerebbe  agli  elementi  proprii  dell'acino  steast 

Della  forma  così  detta  racemosa  dell'adenoma  nel  1 
si  oonoBce  che  l'esemplare  descritto  dal  prof.  Rovig 
1883.  Si  trattava  di  un  tumore  del  volume  di  una  noi 
all'ilo  del  fegato  e  che  aveva  preso  intimi  rapporti  co 
destra  del  condotto  epatico,'  col  ramo  destro  della  t 
e  dell'arteria  epatica,  nonché  con  alcuni  tronchi  ne 
venienti  dal  plesso  solare.  Questo  tumore  constava  d 
epiteliali  cilindrici  disposti  in  forma  di  tanti  acini, 
tubi  ramificati,  sostenuti  da  una  membrana  propria, 
designato  col  nome  di  adenoma  racemoso,  poiché 
la  struttura  di  una  ghiandola  a  racemo,  ed  effetti^ 
neoplasma  mostrava  di  essersi  orjginato  dalle  ghia 
cipare  che  stanno  normalmente  disseminate  nella  mu 
grandi  vie  biliari,  all'ilo  del  fegato. 

Nel  corso  di  quest'anno  ho  avuto  occasione  di  sti 
casi  di  neoformazioni  epiteliali  primitive  del  fega 
offrono  un  certo  interesse,  sia  rispetto  alla  diven 
loro,  sia  anche  dal  lato  eziologico,  inquantochè  si 
individui  che  avevano  lungamente  sofferto  l'infezione 
e  l'uno  di  essi  anche  la  sifilide. 


(I)  RoTighi,  <  Adenoma  racemoso  del  fegato  con  ittero  leti 
l>»r  le  Sotenit  mediche.  Voi.  VII,  N.  6.  Torino,  1883). 
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Osserrazione  I. 

Si  tratta  di  una  donna  di  39  anni,  nata  e  residente  a  Chioggia, 
ove,  qualche  tempo  prima  di  amtnalare  deirultima  malattia,  aveya 
sofferto  di  intensi  accessi  febbrili  accompagnati  da  dolori  alla  re- 
gione splenìca,  accessi  febbrili  che  farono  attribuiti  alla  infezione 
malarica,  che  domina  in  Ghioggia.  La  paziente  aveva  pure  sofferto 
di  sifilide.  —  Neirottobre  1888  l'inferma  cominciò  a  lamentarsi  di 
un  dolore  lancinante,  quasi  continuo,  deirepigastrio,  dolore  che  si 
esacerbava  alla  pressione  della  parte,  e  che  talora  si  mitigava  dopo 
qualche  ora  dal  pasto.  —  Accolta  airospedale  di  Ghioggia  il  14  gen- 
naio 1889,  venne  constatato  dall'egregio  Dott.  À.  Poli,  alla  cui  cor- 
tesia debbo  lo  studio  anatomico  del  caso,  come  la  paziente  presen- 
tava un  colorito  pallido  terreo,  mucose  pallide,  ed  un  certo  stato 
di  generale  denutrizione.  Fino  all'epoca  attuale  l'inferma  non  aveva 
mai  presentato  vomito  ;  nei  giorni  che  precedettero  il  suo  ingresso 
all'ospedale  aveva  avuto  qualche  sputo  sanguigno,  senza  manifesti 
sforzi  di  tosse.  Da  tre  mesi  era  amenorroica.  L'area  dello  stomaco 
risultò  normale^  e  la  palpazione^  per  quanto  il  dolore  epigastrico 
permetteva  di  praticarla,  non  rilevava  l'esistenza  di  alcuna  tume- 
fazione profonda.  L'inferma  rimase  nell'ospedale  cinque  settimane, 
durante  il  quale  tempo  presentava  frequenti  vomiti  di  materie  ricche 
di  sangue  liquido  o  coagulato,  dolori  lancinanti  continui  all'epiga- 
strio, e  frequente  scolo  sanguigno  dai  genitali.  L'area  del  fegato  appa- 
riva normale;  non  vi  era  ascite,  nò  meteorismo.  —  La  temperatura 
ascellare  era  normale.  —  In  sui  primi  dello  scorso  febbraio  1889 
Taddome  si  era  fatto  teso  e  dolente;  le  vene  delle  pareti  addominali 
si  mostravano  più  turgide  del  solito,  e  veniva  diagnosticata  la  pre- 
senza di  un  liquido  libero  nella  cavità  del  peritoneo.  —  I  vomiti 
si  andarono  ripetendo  con  maggiore  frequenza,  sino  a  che  il  giorno 
19  febbraio  la  paziente  morì. 

L'autopsia,  praticata  dopo  25  ore,  lasciò  rilevare  il  seguente 
reperto  : 

Estese  macchie  ipostatiche  al  lato  sinistro  della  faccia  ed 
al  dorso.  Il  cadavere  è  assai  denutrito,  e  presenta  l'addome 
molto  tumido.  All'apertura  di  questo  fuoriescono  circa  sei  litri 
di  un  liquido  giallo  citrino  limpido.  Il  peritoneo  parietale  è 
diffusamente  arrossato  e  presenta  qua  e   là  delle  ecchimosi 
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nel  conaettivo  sottosieroso.  Le  anse  j 
e  motto  pallide. 
Il  fegato  e  la  milza  sono  alquante 
Nulla  di  anormale  si  riscontra  nei 
torace. 

Il  feg'ato  -è  l'organo  che  specialme 
Esso  ba  assunto  una  forma  irregola 
spese  del  lobo  sinistro,  il  quale  è  m 
è  sottile  e  trasparente,  e  la  8uperfi< 
tutto  più  0  meno  spiccatamente  gran 
un  colorito  roseo  sbiadito  diffuso,  .31 
punti  dei  noduli  di  un  colorito  grigio 
di  grandezza  varia  da  un  grano  di 
complesso  l'esame  esterno  del  viscer 
di  un  fegato  in  preda  ad  infìammaz! 
fellea  è  raggrinzata*  ha  le  pareti  ì 
molto  scarso,  grigiastro,  filante.  Il 
le  sue  principali  diramazioni  sono  occl 
fibrinoso  compatto  ed  aderente  all'it 
tosto  esteso.  I  principali  condotti  ep 
anormale  nella  vena  cava  ascendent 
nota  ohe  la  consistenza  è  unìformen 
perfide  di  sezione  non  presenta  dap' 
In  alcuni  tratti  invero  si  nota  come 
roseo,  liscio,  lucente,  semitraaparenl 
lardacaa,  spiccano  dei  noduli  bianco 
lobulati,  appena  appena  rilevati  au 
consistenti,  della  grandezza  varia  di 
un  oece  od  anche  ad  una  nocciuola 
Questi  noduli  sono  in  taluni  punti  n 
di  essi  presentano  al  centro  un  colori 
l'impressione  come  se  fosse  avvenni 
terno  dei  medesimi.  La  sezione  di  a 
strava  che  questi  erano  occlusi  da 
trombi  fibrinosi.  Questo  aspetto  a  ne 
grembo  ad  un  tessuto  lardaceo  grig 
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circa  una  metà  l'area  di  sezione  del  viscere.  Nelle  altre  parti 
la  superficie  di  sezione  non  lasciava  più  scorgere  il  normale 
aspetto  degli  acini  ;  il  parenchima  appariva  come  raggrinzato 

0  diviso  in  erruppi  di  lobuli,  ^i  colore  giallognolo  sbiadito, 
tendente  al  roseo,  e  T  aspetto  del  taglio  ricordava  quello  di 
una  ghiandola  salivare .  In  mezzo  a  questa  idisposisiione  si  no- 
tavano qua  e  là  delle  chiazze  rotondeggianti,  di  colorito  verde 
cupo,  non  rilevate,  né  più  consistenti  del  circostante  paren- 
chima. I  condotti  epatici  e  le  vie  biliari  maggiori  nulla  of- 
frivano di  anormale,  macroscopicamente. 

Lo  stomaco  contiene  circa  cento  cent,  cubici  di  sangue  ne- 
rastro liquido;  nello  spessore  della  mucosa  si  scorgono  nume- 
rose ecchimosi,  ma  nessuna  soluzione  di  continuo  manifesta. 
Il  pancreas  è  di  volume  normale,  ma  molto  consistente.  — 

1  reni  sono  congesti. 

*  Esame  istologico.  —  Sui  pezzi  tolti  dalle  diverse  parti  del 
fegato  ed  induriti  prima  nel  liquido  di  Mùller  e  poscia  nel- 
Talcool,  ho  praticato  delle  sottilissime  sezioni,  che  colorai  con 
varil  metodi.  I  preparati  più  dimostrativi  ottenni  trattando  le 
sezioni  colla  safranina  e  successivamente  con  soluzioni  alcoo- 
liche  di  acido  picrico,  oppure  trattandole  col  carminio  allu- 
minato. 

Nelle  sezioni  praticate  attraverso  a  quei  tratti  ove  il  viscere 
appariva  più  profondamente  alterato,  ove  cioè  e^stevauo  i 
numerosi  noduli  e  nodi  grigiastri,  giallognoli  ed  emorragici 
in  mezzo  ad  un  tessuto  compatto,  lardaceo,  si  notava  come 
la  disposizione  di  struttura  non  ricordava  neppure  lontana- 
mente la  normale  tessitura  del  parenchima  epatico.  Il  tessuto 
grigio  roseo  lardaceo  corrispondeva  ad  uno  stroma  cojinettivo 
abbondante  infiltrato  qua  e  là  da  numerosi  elementi  piccoli, 
rotondi,  fortemente  tingibili.  Questo  stroma  si  distribuiva  per 
mezzo  di  robuste  trabecole  a  gran  tratto  della  sezione,  e  con- 
teneva nel  suo  spessore  numerose  sezioni  trasverse,  longitu- 
dinali, od  oblique  di  canalicoli  biliari  neoformati,  irregolarmente 
disposti,  e  formanti  dei  cordoni  epiteliali  retti  o  ripiegati  in 
varia  maniera,  ed  in  qualche  punto  anche  intrecciati  fra  di 
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loro.  Questi  canalicoli  sono  facilmente  riconoscibili  per  il  loro 
epitelio  cilindrico  a  nucleo  fortemente  tingibile  e  per  resistenza 
di  uno  spazio  centrale  talora,  che  trasforma  il  cordone  cel- 
lulare in  una  specie  di  canale. .  Talvolta  si  sco]:gono  sezioni 
di  vasi  biliari  maggiori,  il  cui  epitelio  è  cosi  rigogliosamente 
proliferato  da  occludere  il  lume  del  vaso  stesso.  —  Nelle  maglie 
delimitate  dair  abbondante  stroma  connettivo  ora  descritto 
esistono  dei  grossi  accumuli  di  cellule  cubiche'  o  poliedriche 
a  nucleo  unico^  rotondo,  piuttosto  grande,  e  bene  tingibile, 
con  scarso  protoplasma,  simili  perfettamente  alle  cellule  degli 
epitelii  delle  vie  biliari.  In  mezzo  a  questi  numerosi  elementi 
di  nuova  formazione  non  è  possibile  intravedere  alcuna  dispo- 
sizione che  ricordi  la  struttura  normale  deiracino  epatico.  Gli 
elementi  atipici  neoformati  sono  talmente  stipati  fra  loro,  che 
si  aggruppano  senza  alcun  ordine ,  in  alcuni  tratti  però  si 
presentano  allineati,  in  guisa  da  formare  dei  cordoni  o  degli 
zaffi  epiteliali  che  segnano  direzioni  svariate,  si  anastogiizzano 
fra  loro  e  costituiscono  una  rete  di  trabecole  epiteliali  che 
occupa  tutta  l'area  del  lobulo  epatico  (Vedi  fig.  I).  —  La 
maggior  parte  di  questi  cordoni  cellulari  non  risultano  essere 
canalizzati  ;  soltanto  qualcuno  dei  più  robusti  di  essi,  veduto 
in  sezione  trasversa,  presenta  al  centro  uno  spazio  più  o  meno 
irregolare  (Vedi  fig.  I&&).  Questi  tubi  epiteliali  constano  di 
uno  strato  di  cellule  cilindriche  o  cubiche  simili  agli  epitelii 
delle  vie  biliari,  e  sono  circondati  da  una  sottile  membrana 
connettiva,  in  cui  sono  dimostrabili  delle  cellule  fusiformi. 

In  molti  preparati  accade  di  osservare,  come  degli  accumuli 
di  cellule  coi  caratteri  ora  descritti  si  trovino  nell'  interno 
delle  diramazioni  portali,  occupando  un  certo  tratto  del  lume 
di  questi  vasi,  in  guisa  da  formare  a  ridosso  dell'intima  una 
stratificazione  epiteliale  più  o  meno  densa,  mentre  nella  parte 
centrale  dell'area  di  sezione  del  vaso  esiste  un  accumulo  di 
globuli  rossi,  senza  fibrina.  Questi  noduli  corrispondono  a 
quei  punti  che,  macroscopicamente  considerati,  apparivano 
come  emorragici.  Nelle  pareti  di  questi  vasi  e  nel  connettivo 
periportale  esiste  quasi  sempre  una  infiltrazione  di  cellule 
piccole  rotonde. 
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Nelle  sezioni  praticate  attraverso  a  quelle  parti  ove  Talte- 
razione  è  meno  avanzata,  ove  cioè  i  noduli  neoplastici  sono 
assai  più  scarsi  e  più  piccoli  ed  il  connettivo  è  meno  abbon- 
dante, accade  di  trovare  talora  degli  acini  epatici  non  peranco 
intieramente  invasi  dalla  neoplasia  epiteliale.  In  corrispon- 
denza di  questi  le  cellule  epatiche  si  presentano  molto  più 
voluminose,  non  hanno  più  la  loro  normale  forma  poliedrica, 
ma  sono  tondeggianti,  e  talora  munite  anche  di  prolunga-  • 
menti  protoplasmatici  nucleati  ;  sono  più  diradate  fra  loro  e 
contengono  non  di  rado  due  o  più  nuclei  bene  colorabili  colla 
safranìna.  Il  protoplasma  di  questi  elementi  è  talora  molto 
abbondante,  granuloso,  e  lascia  scorgere  nel  suo  interno,  dei 
vacuoli  di  varia  grandezza  sino  da  occupare,  in  qualche  cellula^ 
la  maggior  parte  della  massa  protoplasmatica.  Qualche  volta 
accade  di  osservare  che  due  o  più  cellule  epatiche,  ancora  con* 
servando  i  loro  nuclei,  si  ravvicinano  fra  loro  e  si  fondono  in 
un'unica  massa  protoplasmatica  polinucleata.  Altre  volte  il 
nucleo  non  ha  più  i  contorni  regolari ,  ma  apparisce  come 
frammentato.  Sono  tutte  varietà  di  metamorfosi  regressive  ohe 
le  cellule  epatiche  presentano  sia  in  prossimità  dei  giovani  no- 
duli neoplastici,  sia  in  alcuni  tratti  ove  il  parenchima  del 
fegato  è  in  preda  ad  una  intensa  neoformazione  connettivale. 

I  nodi  adenomatosi  più  giovani  sono  facilmente  riconosci- 
bili poiché  essi  conservano  più  facilmente  la  disposizione  re- 
ticolata dei  cordoni  cellulari,  inoltre  perchè  in  corrispondenza 
dei  medesimi  esistono  ancora  dei  residui  di  tessuto  epatico  in 
via  di  metamorfosi  regressiva,  e  finalmente  perchè  attorno  ai 
medesimi  non  vi  ha  che  una  sottile  capsula  connettiva,  nella 
quale  si  notano  numerosi  canalicoli  biliari  di  nuova  forma- 
zione, e  sezioni  di  canalicoli  interacinosi  zaffati  da  epitelio 
proliferato.  Vi  ha  cosi  una  vera  iperplasia  della  rete  biliare 
intra-acinosa,  ed  è  possibile  in  qualche  preparato  osservare, 
come  i  canalicoli  di  questa  rete  si  mettano  in  rapporto  coi 
nodi  adenomatosi,  i  quali  in  ultima  analisi  non  sarebbero  che 
un'emanazione  dell'epitelio  delle  vie  biliari,  atipicamente  pro- 
liferato. —  Anche  studiando  i  nodi  più  giovani  non  mi  è  riu- 
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soito  di  persuadermi  ohe  gli  elementi  i 
taDo  oompo&tl  derivassero  da  una  diret 
cellule  epatiche. 

Tutto  all'intorno  dei  nodi  adenomat< 
capsula  connettiva  più  o  meno  sottile 
elementi  rotondi,  a  nucleo  fortemente 
preparati  si  può  dimostrare  come  la  fc 
connettiva  attorno  al  nodulo  neoplaat 
proliferazione  degli  elementi  atipici  è  £ 
preparati  si  osserva  infatti,  che  mentr 
biliari,  progressivamente  moltiplicando 
invaso  tutto  l'acino  epatico,  la  parte  i 
plastico  si  trova  tuttora  in  contatto  e 
ancora  attaccati  dalla  neoplasìa.  Le  e 
sono  in  preda  all'atrofia  semplice  ;  il  1< 
scarso  e  contiene  qua  e  ìk  delle  grano 
nucleo  però  è  sempre  bene  colorabile, 
si  mostrano  notevolmente  assottigliate, 
stipate  fra  loro  come  se  fossero  compr 
alle  altre,  formano  una  rete  a  trabeco! 
cono  sempre  più  dì  volume  fino  a  scc 
connettivo  giovane,  ricco  di  elementi 
mente  tingibili. 

Le  sezioni  praticate  attraverso  a  qui 
appariva  meno  alterato,  ìk  cioè  ove  off 
taglio  un  aspetto  acinoso  simile  a  qu 
salivare,  lasciano  notare  come,  attornc 
un  abbondante  e  giovane  tessuto  coi 
elementi  piccoli,  rotondi,  molto  tingibi 
alla  periferia  dell'acino  stesso  e  penet 
cellule  epatiche,  insinuandosi  talora  fi 
ove  infiltrano  anche  il  connettivo  lasso 
centrale  del  lobulo.  —  In  alcuni  lobul 
trazione  di  giovani  elementi  si  accomp 
goccioline  adipose  nel  protoplasma  < 
mentre  il  nucleo  talora  'è  pallido  e  ves 
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invece  è  già  avvenuta  la  scomparsa  di  molte  cellule  e  lo 
spazio  da  queste  lasciato  è  riempito  da  giovani  elementi  con- 
nettivali.  Anche  attórno  ai  vasi  portali  vi  è  un  certo  grado 
d'infiltrazione.  *—  In  questo  giovane  connettivo  intra-aoinoso 
si  scorgono  pochi  canalicoli  biliari  di  nuova  formazione.  Ri- 
salta cosi,  che  nei  tratti,  ove  non  vi  ha  alcuna  traccia  di 
sviluppo  del  neoplasma,  si  ha  un  reperto  che  corrisponde  per- 
fettamente a  quello  deirepatite  interstiziale.  Una  sezione  pra- 
ticata a  fresco  in  mezzo  a  questi  tratti  lasciava  scorgere  delle 
chiazze  di  colorito  verdognole  le  quali  corrispondono,  istolo- 
gicamente, a  delle  isole  in  cui  gli  elementi  epatici  presentano 
nel  loro  protoplasma  dei  granuli  di  pigmento  biliare. 

Dal  reperto  ora  descritto  emerge,  che  il  caso  da  me  osser- 
vato si  può  considerare  come  un  adenoma  tubolare,  il  quale 
si  è  sviluppato  dall'epitelio  dei  canalicoli  biliari  intra-acinosi 
ed  a  poco  a  poco  si  è  sostituito  agli  elementi  proprii  deiracino 
epatico,  invadendo  la  rete  biliare  intra-acinosa. 

Ad  escludere  che  il  neoplasma  abbia  avuto  origine  diretta- 
mente dalle. cellule  epatiche  mi  autorizzano  i  seguenti  fatti: 
P  L'aspetto  caratteristico  delle  cellule  del  neoplasma,  per- 
fettamente identiche  a  quelle  degli  epitelii  delle  vie  biliari  ; 
2^  Il  rigoglioso  sviluppo  dei  canalicoli  biliari  che  formano 
la  rete  intra-acinosa,  ed  i  loro  rapporti  di  continuità  coi  nodi 
adenomatosi  ; 

3^  Il  modo  passivo  di  comportarsi  delle  cellule  epatiche. 

Né  varrebbe  in  questo  caso  il  sostenere,  che  la  neoproduzione 
epiteliale  si  sia  primitivamente  sviluppata  neirinterno  dell'a- 
cino epatico  e  ohe  a  poco  a  poco  gli  elementi,  dopo  di  avere 
riempito  la  rete  biliare  intra-acinosa,  si  siano  insinuati  nei 
canalicoli  perilobulari  ;  poiché  oltre  al  non  essere  dimostrata 
alcuna  metamorfosi  delle  cellule  epatiche  in  elementi  del  tu- 
more, esaminando  alcuni  preparati,  si  assiste  alla  graduale 
scomparsa  degli  elementi  deiracino  epatico,  contemporanea 
airinvadente  neoproduzione  epiteliale  che  proviene  dalla  rete 
biliare  extra-acinosa.  -—  D'altra  parte  questo  modo  di  crescere 
degli  epitelii  delle  vie  biliari  verso  gli  acini  epatici  è  stato 
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snelle  sperimeatalmente  dimostrato  da  Foà  e  Salvi 
mediante  la  legatura  del  coledoco  nelle  cavie.  In  se, 
questa  operazione,  si  producono  in  breve  tèmpo  nel  pare 
epatico,  dei  focolai  di  necrosi  per  Qplliquazione  biliari 
corrispondenza  di  queste  zone  dì  distruzione  non  tard 
lupparei  un'altra  proliferazione  di  epitelio  che,  prendei 
gine  dalla  rete  biliare  iatra-acinosa,  invade  a  poco  a  pò 
lo  spazio  che  rimase,  in  seguito  alla  colliquazione  del 
cbima. 

Un  fatto  che  nel  caso  nostro  è  degno  di  nota  si  è 
quelle  parti  ove  non  vi  ha  traccia  di  ueoplaama  esist 
patite  interstiziale  di  data  recente,  mentre  là  ove  esist 
nodi  aeoplastici  la  formazione  del  connettivo  è  ao' 
avanzata,  e  destinata  sDche  a  servire  di  apparecchi( 
stegno  agli  elementi  del  tumore.  Questo  fatto  non  può  i 
assoluto  servire  di  appoggio  all'ipotesi  emessa  da  0 
e  da  Bìroh-Hirsohfeld  (3),  che  cioè  l'iperplasla 
degli  elementi  epiteliali  sia  determinata  in  via  jricari 
sovrabbondante  neoformazione  connettivale,  poiohè  ui 
formazione  epiteliale  cosi  intensa,  da  dar  luogo  a  d 
adenomatosi,  non  si  verifica  neppure  nei  casi  avanzati! 
cirrosi  epatica.  Dal  ohe  ne  segue,  che  una  simile  ooin 
è  legata  ad  altre  circostanze  non  ancora  bene  determ 
Tuttavia  serve  a  dimostrare  come  esista  una  vera  oirrc 
nomatosa,  nella  quale  la  scomparsa  del  parenchima  ej 
in  parte  dovuta  allo  sviluppo  di  neoformazioni  epiteli 
piche  ed  In  parte  a  neoproduzìone  connettivale. 

Il  grado  di  atipia  che  ha  assunto  la  neoformazione  e] 
in  questo  caso  non  mi  autorizza  ad  avanzare  la  dìag 
carcinoma,  dappoiché  la  rapida  proliferazione  non  è 


(1)  Foà  e  Salvioli,  u  Ricerche  anatomicbe  e  sperimentali  n 
logia  del  fegato  >  (Archivio  per  U  Scitnit  mediche,  Voi.  II,  F 
Z",  Torino,  1877-78). 

(2)  0  r  t  h,  <  Lehrbuch  dor  BpeeielleD  Patbolog.  Anatomìe  >,  Be]H 

(3)  Birch-HlrBchfeld,  «  Lehrbach  der  Patbolog.  Anatomia 
Aafl.  Leipzig,  1887. 
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STUDIO   DiaU   AOHNOlfl   DEI.  VBOATO 

i  e  da  sostituzione  degli  elem< 
come  avviene  nel  cancro. 
etaBtasi  In  alcun  viscere,  m 
neoplasma  nelle  vie  sanguig 


serTadone  n. 

Qih  nell'anno  antecedente  era 
snezia,  per  caoheBsia  palustre.  I 

nuovamente  accolto  e,  dopo  • 
er  presentato  altri  fenomeni  ci 
ito.  All'antopsia  si  osservò  che 

presentavano  di  anormale.  Le 
listese  da  gas  ;  nella  cavità  del  p 
*À  di  siero  citrino  limpido.  La  i 
ara.  Il  fegato,  anch'esao  anme 
polarmente  bernoccolato  per  a 
obulate,  di  grandezza  varia  da  i 
>arate  fra  loro  da  insoloatare  pii 
glissoaiana  normale.  Di  questi 
uttosto  mollij  di  colorito  grigio, 
ritte  le  une  dalle  altre.  SpaC' 
luperfloie  di  sezione  era  sparsa  e 
iatribniti  sulla  maggior  parte  i 
grandezza,  da  un  grano  di  riao 

poco  consìstenti  e  circondati 
oti  qaeati  noduli  e  nodi  erano  <: 
)va  pib  alcuna'  traccia  di  par 
a  delle  dense  trabecole  di  coi 
ione  la  capsula  dei  nodi.  In  ali 
a  assai  minore,  ed  il  parenchima 
il,  maorospicamente,  la  normal 
B  diramazioni  delle  vene  sopra 
lastre  rotondeggianti,  friabili,  pi 
ano  l'aspetto  di  vecchi  trombi  f 
idio  nella  vena  cava  aaoendenf 
erta.  La  cistifellea  e  le  vie  bilii 
»Bsnna  metastasi  negli  altri  vif 


ESAMB   ISTOLOQia 

e  Dell'alcool,  pratit 
e  le  colorai  con  di' 

Nelle  sezioni  fatt 
meao  coufluenti,  si 
'abbondante  stroma 
ramificate  ed  aoa&l 
maglie  di  varia  gr 
epatici.  Questo  atre 
giovani  elementi  n 
trasverse  od  obllqu 
impressiona  subito 
dificazioni  di  strutl 
epatiche  non  boqo 
moatrano  contigue 
isolate  e  disposte  s 
luogo  di  poliedrica 
plasma  è  abbondan 
bene  colorabile.  Un 
scontrare  che  comi 
epatico,  0  ai  ceutrc 
estende  a  tatto  il  l 
elementi  rotondi  od 
e  là  da  un  delicati) 
è  in  connessione  ce 
un  connettivo  che  ; 

La  rete  dei  canal 
anormale.  Non  vi  i 
questi  elementi,  ati 
telii  delle  vie  biliar 
cellule  epatiche,  e 
stanze  coloranti  sì 
presentino  delle  cel 
fegato  ove  i  noduli 
la  disposizione  deg 
1  noduli  più  giovai 


e  muDite  di  ud  unico  nucleo  qod  bene 
li  non  mostrano  nel  loro  interno  alcun 
irezione  svariata,  per  cui  si  intrecciano 
i,  e  nei  preparati  si  ha  campo  di  osBer- 
obliqua,  talora  in  sesione  trasversa  o 
irai  sono  circondati  da  un  sottile  strato 
oggriano  direttamente  gli  elementi  neo- 
lestt  noduli  neoplasticì  gli  elementi  ap- 
e  mostrano  nel  loro  protoplasma  degli 
tesso  il  nucleo  non  è  più  difitìnguibile. 
naggiori,  che  a  fresco  erano  più  molli, 
igiastro  la  disposizione  degli  elementi 
!  atipica:  cioè  mentre  vergo  la  parte 
i  conserva  ancora  la  struttura  a  cor- 
izzati,  e  circondati  da  una  membrana 
centrali  le  cellule  sono  assai  disordi- 
1  preda  ad  un'avanzata  degenerazione 
EQa  è  assai  scarso.  Si  ha  cosi  il  reperto 
lulo  dì  elementi  epiteliali  assai  atipi- 

preda  a  degenerazione  grassa,  reperto 
che  si  riscontra  nei  nodi  carcinomatosi. 

riscontrato  soltanto  in  qualcuno  dei 
re  nella  maggior  parte  dei  nodi  più  gio- 
Bta  una  struttura  meno  atipica  e  che 
ma  ghiandola.  —  In  nessuno  dei  miei 

alcuna  alterazione  dei  canalicoli  bi- 
rgiori;  né  alcuna  diffusione  del  neo- 
linfatiche vicine  od  ai  tronchi  del  plesso 

i  esposto  reperto  istologico,  il  caso  di 
3i  riferisce  ad  una  neoplasia  di  natura 

primitivamente  nel  fegato,  la  quale 
{fusione  a  tutto  il  viscere  ed  alle  sue 

dato  luogo  ad  alcuna  metastasi  nelle 
aismo.  Tale  neoplasia  si  può  con  sicu- 
preso  origine  direttamente  dalle  cellule 


ìm 
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epatiche.  A  questa  conclas 
tenga  presente: 

r  Che  in  quei  tratti  i 
comiDoia  a  diventar  sede  < 
liferazione  elementare  ha  1 
l'acino,  e  si  può  seguire 
proprii  del  feg»to  in  celiai 

2"  Che  le  vie  biliari  i 
epiteliale  superiore  a  quel 
semplice  epatite  interstizia 

3°  Ohe  gii  elementi  de 
carattere  morfologico  che  I 
delle  vie  biliari  proliferati, 
cìlmente  per  il  loro  aspetti 
tondo  e  fortemente  tingibi] 
menti  del  tumore  sono  gra 
non  riconoscibile. 

Ma  assai  più  interessaut 
qulstione  se  nel  caso  nostr 
adenoma  o  con  un  carcìnom 
del  così  detto  succo  oancei 
trazioni  dei  vasi  e  dei  gai 
sentine  dei  criteri!  pratici  p 
tuttavia  sono  caratteri  gross 
considerarsi  come  proprii  es 
tumore  infatti,  può  presenta 
traccia  di  succo,  e  può  mai 
sua  sede  primitiva  di  svilup] 
i  gangli  linfatici  vicini,  e 
sceri.  —  Per  ciò  che  rigua 
fatici,  quantunque  sia  un  r 
meraviglia  se  in  qualche  erg 
come  nel  fegato,  in  cui,  pe 
gaigni,  il  neoplasma  piti  fa< 
desimi  che  non  nelle  vie  li: 
Nel  caso  da  me  osservati 
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disposizione  a  zaffi  intrecciati  Ìd  vario  modo 
da  ricordare  l'aspetto  degli  acini  o  dei  lobi 
ed  il  connettivo  era  scarsamente  disposto 
i  cellulari,  quasi  come  una  membrana  di  bo- 
isultava  una  neoplasia  d'  aspetto  «tìpico  si, 
potersi  confondere  con  un  carcinoma.  Sol- 
odi  la.  disposizione  degli  elementi  era  assai 
tesa  una  maggiore  attività  proliferativa  ed 
notava  eziandio  la  degenerazione  grassa  di 
cui  si  poteva   arguire  di  aver  a  che  fare 

le  facile  la  conclusione  essere  il  presente 
alla  categoria  dei  coal  detti  adeno-caroinomi 
to,  per  una  certa  tendenza  che  i  nodi  ade- 
:i  trasformarsi  in  cancro, 
iscrìtto  è  interessante  il  dato  eziologico  che 
sofferto  per  molto  tempo  le  febbri  malariche; 
10  ad  un  certo  punto  a  spiegare  l'esistenza 
le  del  connettivo  interstiziale  in  alcuni  tratti 
u6  renderci  l'agione  dellrf sviluppo  dell'ade- 
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ìpieg&Mone  di 


'.  —  Saaioue  di  un  nodo  neopl 

ramificati  e  circoodati  di 

Nel  connettivo  circosUnt 

gilndìuali,  oblique  e  tra 

epitelio  è  Dote?olnteute  [ 

identici  a  quelli  che  for 

neoplaatieo.  —  Lsitt,  0 

aa)  Cordoni  epiteliali  intrecc 

bb]  Cordoni  epiteliali  reditti  : 

nel  tòro  ceotro  uno  apai 

cec)  CaDaliooU  della  rate  bili 

dd]  CoDoeltiTo  fibroso  che  e 

1.  —  Seiione  di  un  giovane  ne 

espilila  connettiva,  e  coi 

direttamente  dalle  cellule 

aaa)  Cordoni  epiteliali  di  nu 

bb]  Alcuni  di  esei  canal  in  ati 

ce]  Connetliro  cba  circonda 
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I  grandissimo  di  pubbiicazioni  mediche 
aiono  in  Italia  sono  relativamente  scarse 
t;  quelle  che  richiedono  anni  ed  anni 
ireparazione  e  vigore  particolare,  di  in- 
termine. 

,i  essere  ricordata  la  Storia  della  Te- 
iruffi,  la  quale  comprende  ornai  cinque 
ivisa  in  due  parti:  nella  prima  sono  dif- 
cognizioni  che  si  hanno  intorno  alla 
omparata  ed  il  successivo  avvicendarsi 
\  nei  vari  tempi  e  nei  vari  paesi;  nella 
e  le  note  e  le  osservazioni  le  quali  ser- 
ia parte  prima.  Nel  primo  tomo  è  svolta 
be  dire  generale  della  teratologia,  nel 
esposta  la  dottrina  dei  mostri  doppi,  nel 
e  le  osservazioni  corredanti  la  parte 
to  (di  recente  venuto  alla  luce)  ince- 
dei mostri  aempiici. 
Taruffi  è  specialmente  commendevole 
rudizione  che  vi  è  profusa,  per  la  conia- 
tore dimostra  della  letteratura  antica  e 
raniera,  per  il  savio  ordinamento,  per 
■  la  abbondanza  delle  notizie  :  pregi  tutti 
ira  al  disopra  delle  pubblicazioni  con- 
1  stranieri;  mentre  poi  per  l'Italia  essa 
ta  particolare,  rappresentando  il  primo 
\  che  si  pubblichi  nella  patria  nostra 
la  omai  troppo  antico,  dell'Aldrovandi. 
della  letteratura  medica  nazionale  è  da 
a,  altamente  lodevole,  alla  quale  ai  è 
'i,  possa  presto  giungere  a  compimento. 

O.  Martinotti. 
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enti  vennero  io  questi  ultimi  anni  fatti  oggetto 
BDze  quanto  lo  studio  del  corpo  tiroide;  e  ciò 
lò  essere  aacora  discussa  la  questione  fondamen- 
rffano  abbia  o  no  una  funzione  specifica.  Infatti 
)rio  di  Fisiologia  e  da  una  Clinica  uscirono  a 
3  di  tempo  lavori  cba  tenderebbero  a  far  risor- 
s  per  la  quale  si  rifiuta  qualsiasi  funzione  spe- 
tiroide,  attribuendo  i  fenomeni  che  si  osservano 
tirpazione  a  lesioni  collaterali.  Sicché,  secondo 
1  Drobnick  gli  effetti  conseg'uenti  alla  tiroi- 
aue  non  sarebbero  dovuti  alla  eliminazione  del- 
ato, ma  piuttosto  a  lesione  delle  parti  circo- 
ite  lesioni  o  dalla  loro  cicatrizzazione  o  per  il 
matorìo  che  esse  provocano,  risulterebbero  delle 
Imente  d'ordine  rìfiesso,  portate  dai  nervi  della 
a  ai  centri  nervosi  e  aopratutto  a  quelli  ohe 

SeUnia  Mtiietit,  XIII.  tS 
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regolano  la  meccaoica  respiratoria  e  la  cardiaca*  In 
role  il  corpo  tiroide  non  avrebbe  una  funzione  impor 
la  vita,  e  gli  effetti  conseguenti  alla  sua  estirpazion 
rebbero  dovuti  alla  eliminazìoiv  di  questa,  supposta  I 
ma  piuttosto  alle  conseguenze  traumatiche  della  timi 
dovute  alla  eventuale  vicinanza  del  corpo  tiroide  i 
nervose  molto  importanti  per  Teconomia  animale.  Di  i 
gli  studi  cbe  tendevano  a  risolvere  la  natura  delle 
della  tiroide  avrebbero  dovuto  esser  troncati,  fino  a 
contrario,  dalle  interpretazioni  sperimentali  del  Mui 
Drubnick.  Benché  colpiti  da  questo  fatto,  non  ci 
messi  in  iTti  campo  ancora  poco  preparato  ad  indagini 
sive  di  carattere  razionale,  se  uno  di  noi  non  fosse  b' 
tilmente  eccitato  a  farlo  dallo  stesso  Prof.  Mnnk  dui 
visita  a  Ini  fatta  nell'ottobre  scorso  a  Berlino.  Noi  no 
la  critica  delle  argomentazioni  del  Munk  e  del  Dr 
dovremmo  perciò  ripetere  sopratutto  quanto  fu  dei 
tiroide  dalla  massima  parte  dei  nostri  predecessori,  i 
morìe  dei  quali  stanno  già  molte  osservazioni  ed  esperì 
evidentemente  contraddicono  alle  conclusioni  sosteni 
autori  ohe  ora  prendiamo  in  esame  speciale.  Ci  limiti 
vece  ad  opporre  alle  ricerche  del  Munk  e  del  Dr 
le  nostre  esperienze,  le  quali  furono  istituite  allo  ; 
stabilire  una  volta  ancora  se  la  tiroide  abbia  o  no  .< 
zìone  specifica. 

Abbiamo  anzitutto  ripetuto  l'esperienza  fondamei 
Munk  {Ausschalteversuch),  ohe  consiste  uel  comprei 
trambi  i  lobi  della  tiroide  fra  due  legature  e  di  mi 
nella  loro  posizione  naturale,  adoperando  quelle  curi 
tiche  ed  operatorie  che  potessero  rendere  probabile  i 
trizzazione  per  prima  intenzione.  Secondo  il  Munk  i 
casi,  nei  quali  si  elimina  la  funzione  della  tiroide  sei 
parla,  gli  animali  sopportano  perfettamente  bene  I 
guenze  dell'operazione,  purché  la  ferita  proceda  pf 
intenzione. 

Abbiamo  ripetute  sette  volte  quest'esperienza  adope 


._J 
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itUohe  ed  ottenendo  per  risulta 
per  prima  intenzione.  Ciò  non 
parati  ci  morirono  tutti  senza  ec 
neni  tìpici  della  tiroidectomia. 
;ro  giornale  di  laboratorio  due  ese 
istici  : 

Eaperlenca  IT.  1. 

—  Caos  terrier  bastardo,  gioraDs, 
mpreadoDO  le  tiroidi  rjspettirament 
fuori  il  meno  possibile  e  rìmettei 
rmale.  Dopo  24  ore  l'aoimale  pr«E 
eguenti  alla  tipoidectomia  :  frequenti 
irazioai  fibrillari,  abbattimento  psic 
pulita  e  uoD  presenta  alcun  indi 
sono  di  molto  aggravati  :  ai  nota 
posteriori  e  contrazioni  toniche  e 
lale  per  l'aggrararsi  progressivo  de 
ÌQ  sesta  giornata  dall'operazione.  - 
ita  cicatrizzata  per  prima  intenzìon 
'esentano  la  menoma  traccia  di  infil 
roidi  sono  impicciolite,  indurite, 
a  aderense  coi  tessuti  circostanti. 


Esperienza  H.  K. 

—  Cane  da  pagliaio,  maschio,  adu) 
sopra,  seguendo  i  dettami  del  Mui 
sintomi  della  tiroidectomia  sotto  for 
trazioni  fibrillari  e  di  scosse  musco 
to  nel  treno  posteriore.  À  questi 
'ni  successivi  delle  allucinazioni  a 
ipagnati  da  un  forte  prurito  alle  ni 
frequente  del  muso  colle  zampe 
rriamo  come  sia  scomparsa  qualunq! 
i  regione  operata  si  trovi  in  coodiz 
m  presentando  il  più  piccolo  eintoc 
eccitamento  psichico  succede  una  1 
ra  pure  nelle  condizioni  generali  deli 
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L  '  esso  preacota  inoltre  una  blebro.ooDgiaDtÌTJte  aDp[ 

E  gli  occhi.  Oaserriamo  eoo*  la  compr«s8ioiie  della  i 

\.  non  provochi  nessun  acoesao  canvulsiTO.  I  feDoraeu 

più  aggravandosi;  nel  17"  giorno  dall'operaflooe  oi 

le  cOTnee  siano  perforate,  e  notiamo  la  respiraxioa 

Schiff,  ed  nno  stato  di  prostrazione  generale  molto  r 

sella  notte  del  18°  giorno.  All'autopsia  troviamo  ol 

della  tiroide  6  ridotto  ad  an  corpiociuolo  bluastro  e  e 

sinistro  à  completamente  scomparso.  I  tessuti  cìr 

strano,  come  era  da  prevedersi  per  qaanto  s'era  oa: 

f_  la  vita  dell'animale,  in  condizioni  perfettamente  no 

Abbiamo  citato  questi  due  esempi  perehè  ci  ec 
quadri  ohe  può  presentare  il  decorso  dei  feooi 
Btiroidati.  L'uno  acuto  col  predominio  di  eccita 
meno  rapido,  caratterizzato  sopratutto  da  proci 
eione.  Quel  che  si  è  detto  per  questi  due  cani  s 
poche  varianti  ripetere  per  gli  altri.  la  poche 
riuscì  ma)  nei  primi  sei  casi  di  evitare  ooll't 
Munk  i  fenomeni  della  tiroidectomia;  anzi,  i  cai 
ci  morirono  tutti  come  se  fossero  sttroidati,  be 
guarisse  per  prima  intenzione. 

A  questo  proposito  affermiamo  che  in  nessun 
la  ferita  cicatrizzare  tanto  perfettamente  e  rapi 
nel  secondo  da  noi  citato,  e  ciò  non  ostante  a' 
vato  in  esso  la  maggior  gravità  dei  fenomeni, 
persistessero  quando  non  era  più  visibile  la  cici 

Il  settimo  cane  operato  col  metodo  dì  H  un  k 
ebbe  per  molti  giorni  e  molto  gravemente  i  fenoi 
cbessia,  con  prevalenza  dei  processi  di  depressic 
ferita  cicatrizzasse  perfettamente  per  prima  in 
stessi  accessi  si  presentarono  poi  di  nuovo  u 
l'operazione  e  durarono  due  giorni;  l'animale 
questa  volta  l'accesso. 

Eccone  sommariamente  la  storia: 
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Esperienza  V.  H, 

lo  luogo  di  Kg.  4,750. 
ì  era  stato  prima  profondamente  anemiztato 
oche  la  legatura  di  entrambe  le  carotidi.  Si 
t)i  tiroidei  rispettìTamente  fra  due  legature, 
irò  posisiono  normale.  Dopo  cinque  giorni  dal- 
)  le  coDtraEioni  flbrillari,  le  soosae  muscolari, 
'steriori,  le  allacioazioni,  e  oontiDua  in  queeto 
ni,  dopo  i  qaali  ai  fenomeni  di  eocitameoto 
cessione.  L'animale  se  ne  sta  rincantucciato, 
scòsse  muscolari  o  accessi  convulsivi  ;  la  re- 
nente  molto  penosa,  ed  ogni  espirazione  è 
gemito.  GoDtiniia  eos)  per  sei  giorni  coneecu' 
ire  un  aspetto  molto  sofferente;  poi  l'animale 
ito  ed  anmeotando  leggermente  di  peso,  che 
lore  di  Kg.  3,720.  Dopo  nn  mese  .dall'espe- 
e  era  salito  a  Kg.  4,400,  si  abbassa  in  due 
'animale  presenta  allora  dei  fenomeni  di  ca- 
e  noi  si  considerava  questo  cane  come  per- 
cesto  secondo  acceBso,  ed  ora,  dopo  due  mesi 
ale  sta  benissimo  e  pesa  Kg.  5,050. 

nioo  cane  operato  col  metodo  del  Mank 
in  coadiziooi  normali,  abbia  potuto  sop- 
}  gli  affètti  della  legatura  della  tiroide; 
imetteado  la  dottrias  del  Munk,  quando 
Dimale  aveva  già  subito  delle  operazioui 
collo  nei  pressi  della  tiroide.  Ricordiamo 
sane  fosse  profondamente  anemico,  e  per 
3  stato  d'anemia  basterà  ricordare  come 
1  cinque  intervalli  680  cmo.  di  sangue  tu 
edremo  in  seguito  come  l'anemizzazione 
soDsegaenti  alla  tiroidectomia ,  e  perciò 
lerebbe  alquanto  del  suo  valore  in  favore 
ita  dal  Munk  e  dal  Drobniok,  eopra- 
i  obe  non  tutti  i  cani  veramente  stiroidati 
ni  della  cachessia,  o  muoiono  per  essa. 
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Notiamo  inoltre  come  l'accesso  fosse  in  questo  caso  preceduta 
da  una  diminuzione  di  peso  che  non  si  potrebbe  spiegare  colla 
dottrina  del  Munk. 

Al  Munk  neppure  riuscirono  tutte  le  esperienze  fatte  Colla 
legBtura  delle  tiroidi,  ed  egli  attribuisce  i  risultati  per  lui 
negativi  o  mortali  al  decorso  della  cicatrizzazione.  Noi  non 
insistiamo  sopra  questo  punto ,  soltanto  affermiamo  che  se 
avessimo  ignorato  le  esperienze  del  Munk,  avremmo  dovuta 
concludere  dalle  nostre  ricerche  in  un  modo  affatto  contrario- 
ai  suo. 

Ma  non  è  certo  con  soli  risultati  negativi  che  vorremmo, 
trarre  delfe  conclusioni  contrarie  alle  indagini  del  fisiologo 
tedesco.  Epperciò  alla  esperienza  di  Munk,  che  volle  elimi* 
nare  la  funzione  delle  tiroidi  senza  estirparle,  noi  abbiamo 
opposto  quella  di  togliere  le  tiroidi  dalla  loro  posizione  nor* 
male  senza  eliminarne  la  funzione,  adoperando  un  metodo  che 
fu  già,  in  parte  soltanto,  usato  dal  Fuhr  e  da  altri.  Abbiamo 
cioè  isolato  e  reso  ectopico  il  corpo  tiroide,  senza  ledere  le 
sue  connessioni  vasali,  in  modo  da  permettergli  di  vivere  e 
funzionare  ad  onta  dello  spostamento  subito. 

Il  metodo  ordinariamente  adoperato,  fu  di  giungere  sulla, 
tiroide  per  mezzo  d'un  taglio  mediano,  e  di  isolarne  perfet> 
tamente  i  lobi  in  modo  che  solo  rimanessero  in  connessione 
coirorganismo  pei  vasi  e  nervi  propri  della  glandola  in  rap- 
porto  coU'estremità  superiore  di  essa,  e,  non  sempre  però^ 
anche  pella  vena  che  esce  ordinariamente  dalla  sua  estremiti 
inferiore.  Le  tiroidi  cosi  isolate  vengono  stirate  in  avanti  e 
fissate  sulla  linea  mediana  del  collo,  immediatamente  al  di- 
sotto della  cute,  per  mezzo  d*una  fitta  sutura  muscolare  che 
unisce  fra  loro  gli  sternoioidei  e  sternotiroidei  dei  due  lati. 

Di  rado  abbiamo  fatto  questa  operazione  su  i  due  lobi  della 
tiroide  ;  nella  maggior  parte  dei  casi  abbiamo  estirpato  com* 
pletamente  un  lobo  rendendo  ectopico  l'altro.  Altre  volte  il 
lobo  lasciato  non  venne  portato  nella  regione  anteriore  del 
collo,  ma  lateralmente  fra  lo  sternoioideo  e  lo  sternocleido- 
mastoideo. 
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£  chiaro  che  io  questo  modo  noi  abbiamo  riprodotto  tutte 
le  lesioni  che  accompag'nano  la  tiroidectomia,  ad  eccezione 
della  legatura  dei  peduncoli  in  uno  dei  lobi,  senza  eliminare 
totalmente  la  supposta  funzione  della  tiroide.  Orbene,  i  dodici 
cani  così  operati  non  mostrarono  mai  fenomeni  morbosi  di 
nessun  genere,  benché  qualche  volta  Toperazione  fosse  accom- 
pagnata da  suppurazione,  che  abbiamo  pure  in  alcuni  casi 
artificialmente  provocata  mettendo  nella  regione  tiroidea  delle 
sostanze  infettanti.  Soltanto  uno  di  essi  ebbe  qualche  scossa 
passeggiera  e  rara  nei  due  giorni  successivi  airesperienza. 
*  Quando  gli  animali  operati  nel  modo  sopradescritto  erano  per- 
fettamente guariti  localmente,  e  dopo  un  mese  e  più  di  attesa, 
per  mezzo  d'un  taglio  mediano  della  cute  si  arrivava  sopra 
la  tiroide  ectopica,  che  abbiamo  trovato  sempre  di  aspetto  e 
dimensione  normali,  e  la  si  esportava.  Pochi  •giorni  dopo,  in 
un  caso  nelle  ventiquattro  ore,  gli  animali  presentavano  i  sin- 
tomi della  cachessia  e  in  un  tempo  più  o  meno  lungo  mo- 
rivano. 

Daremo  un  esempio  di  queste  esperienze  che  vennero  fatte, 
lo  ripetiamo,  dodici  volte  con  costante-  risultato. 

Esperienza  N.  86. 


11  aprile  1889.  —  Cane  bastardo  adulto  del  peso  di  Kg.  6,300. 
—  Si  esporta  il  lobo  sinistro  della  tiroide,  e  dopo  avere  isolato  e 
stirato  airinfaori  ir  lobo  destro,  si  cuciono  al  dissotto  di  esso  e  fra 
loro  i  muscoli  anteriori  del  collo  in  modo  da  fissare  il  lobo  rimasto 
immediatamente  sotto  la  cute  sulla  linea  mediana  del  collo.  La  ferita 
cicatrizza  rapidamente;  dopo  un  mese^  durante  il  quale  Tanimale 
si  mantenne  sempre  in  ottime  condizioni,  tanto  da  raggiungere  il 
peso  di  Kg.  7,950  si  mette  a  nado  il  lobo  ectopico  che  ritroviamo 
immediatamente  al  disotto  della  cute,  di  grandezza,  di  colore,  di 
consistenza  perfettamente  normali.  Esso  era  circondato  da  an  tes- 
suto connettivo  compatto,  e  i  muscoli  sottoposti  avevano  perfetta- 
mente aderito  fra  di  loro ,  lasciando  soltanto  una  stretta  lacuna 
attraverso  la  quale  passavano  i  vasi  tiroidei. 

Questo  lobo  ectopico  viene  esportato  e  già  alFindomani  possiamo 
notare  delle  manifeste  contrazioni  fibrillari  agli  arti  anteriori  ed  al 
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collo  ed  uDa  notevole  dispnea  e  disfagia.  L'animale  va  peggiorando 
e  muore  dieci  giorni  dopo  Tesportazione  del  lobo  ectopico.  All'au- 
topsia si  nota  una  raccolta  di  pus  che  dalla  regione  tiroidea  sinistra 
si  era  fatta  strada  sotto  la  ente  attraverso  i  mascoli  del  collo;  a 
destra  invece,  dove  si  era  reso  ectopico  il  lobo  tiroideo  corrispon- 
dente, non  si  nota  alcuna  traccia  di  suppurazione  ed  i  tessuti  sono 
in  perfetto  stato  normale. 

Questa  esperienza  ha,  come  si  vede,  un  carattere  molto  si- 
gnificativo, perchè  mentre  Tesportazione  d*un  lobo  da  un  iato 
con  forte  suppurazione,  e  il  dislocamento  dell'altro  lobo  non 
avevauo  prodotto  nessun  effetto,  bastava  poi  Tesportazione  * 
d'un  lobo  tiroideo  sottocutaneo  per  provocare  i  fenomeni  gra- 
vissimi che  uccidevano  l'animale.  E  ricordiamo  di  nuovo  come 
gli  stessi  fatti  si  riscontrassero  tal  quali  anche  quando  tutta 
l'operazione  ebbe  un  decorso  perfettamente  asettico.  Il  pro- 
cesso dell'ectopia  d'una  tiroide  e  deiresportazione  dell'altra 
non  diede  alcun  effetto  neppure  in  un  cane  nel  quale  erano 
state  legate  un  mese  prima  le  due  carotidi  ed  il  vago  sinistro 
a  livello  della  tiroide.  Quest'ultima  operazione  aveva  provo- 
cato l'adesione  del  lobo  sinistro  del  corpo  tiroide  col  fascio 
vago  carotideo^  dimodoché  la  lesione  operatoria  doveva  essere 
più  grave  in  questo  caso  che  per  una  ordinaria  tiroidectomia. 

À  questi  fatti  che  già  per  sé  stessi  escludono  che  i  fenomeni 
conseguenti  alla  tiroidectomia  siano  da  considerarsi  come  even- 
tuali risultati  del  trauma  operatorio,  dipendenti  da  speciali 
rapporti  anatomici,  possiamo  aggiungere  altre  esperienze  che 
ci  conducono  alla  stessa  conclusione  delle  precedentemente 
esposte. 

Per  esagerare  le  condizioni  che  secondo  il  Munk  provocano 
i  fenomeni  della  cachessia  nei  cani  stiroidati ,  noi  abbiamo 
isolato  in  un  cane  i  due  lobi  della  tiroide  e  sottoposto  a  questi 
dei  cuscinetti  di  cotone  imbevuti  di  trementina.  Al  terzo  giorno 
dall'operazione  i  bordi  della  ferita  cutanea  avevano  aderito  fra 
loro.  Si  riapre  allora  la  ferita  e  si  svuota  una  forte  raccolta 
di  pus  che  si  era  fatta  al  collo.  I  cuscinetti  di  cotone  ven- 
gono poi  sostituiti  da  due  pezzetti  di  spugna  infetta.  All'in- 
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le  spugfDe,  si  fa  uscire  il  pus  di  duovo  fer- 
ia ferita  e  si  medica  accuratanieote.  Il  cane 
1  dopo  l'operazione  senza  aver  presentato 
DÌ  caratteristici  deg:!!  animali  atiroidati.  Àl- 
t  una  forte  suppurazione  tutto  attorno  alle 
colta  di  pus  nel  cavo  pleurico, 
mza  possiamo  ag-giuogerne  un'altra  fatta 


E8p«rlenia  V.  48. 

<.  —  Cane  da  pagliaio,  di  Kg.  11,100.  —  Si 
ro  della  tiroide  e  si  rende  ectopico  il  sioistro. 
tto  la  eute  si  isolano  ìd  quest'ultimo  il  più  per- 
i  rami  vascolari  strappando  tutte  le  fibre  aer- 
Lgnano,  e  lacerando  la  capsula  e  tutto  il  tessuto 
to.  Quest'ani  male  ci  presenta  un'estesa  e  prò-  • 
in  tutta  la  regione  del  collo,  e  cìb  non  ostante 
dall'operaiione  non  ci  dà  alcuno  dei  fenomeni 
roideotoroia.  EsBendo  pero  l'animale  molto  de- 
lia del  procasso  sappurativo,  non  crediamo  op- 
Iteriormente,  e  gli  esportiamo  k  tiroide  utopica, 
questa  operazione  l'animale  mnore  .coi  caratte- 
.  cachessia. 

opportuno  di  far  notare  come  nei  moltissimi 
dati  non  ci  sia  mai  riuscito  di  poter  riscon- 
33servato  dal  M  u  n  k  fra  il  decorso  della  ci- 
fenomeni  presentati  consecutivamente  dal- 
er  caso  strano,  l'unico  cane  che  si  manifestò 
dectomia  fu  uno  dei  pochissimi  nei  quali 
e  un  inconveniente  operatorio.  Eccone  som- 


ì9.  —  Cagna  bianca  adulta  di  Kg.  6,770.  — 
Ine  le  tiroidi.  Durante  roperasione  si  lede  inav- 
grossa  diramazione  dell'arteria  tiroidea  che  prò- 
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Yoca  an*  emorragia  abbastanza  forte.  Ad  onta  di  questo  inconve- 
niente operatorio  che  ritardò  di  molto  la  cicatrizzazione,  Tanimaie 
non  presentò  mai  alcun  fenomeno  di  cachessia,  che  anzi  crebbe  di 
peso  fino  a  raggiungere  i  Kg  7^410.  Un  mese  dopo  venne  operato 
per  altre  esperienze,  quando  era  ancora  perfettamente  sano. 

Una  nuova  prova  del  fatto  che  i  fenomeni  di  cachessia  stru- 
jnipriva  non  debbono  essere  considerati  conae  risultanti  da 
stimoli  che  partendo  dalla  regione  tiroidea  si  irradiano  al  resto 
dell'organismo  lungo  le  vie  nervose,  viene  dimostrato  dal  fatto, 
già  osservato  dallo  stesso  Munk,  che  la  sezione  del  midollo 
spinale  non  toglie  la  partecipazione  del  treno  posteriore  alle 
manifestazioni  morbose. 

Abbiamo  ripetute  queste  esperienze  ottenendo  gli  stessi  ri- 
sultati. In  un  cane  nel  quale  il  midollo  spinale  era  stato  ta- 
gliato  a  livello  dell'ultima  vertebra  dorsale,  e  che  dopo  qualche 
'  giorno  aveva  subito  la  completa  tiroidectoraia,  abbiamo  notato 
come  il  treno  posteriore  presentasse  dei  crampi  clonici  più 
frequenti  ed  energici  di  quelli  del  treno  anteriore.  L'autopsia 
ci  confermava  la  completa  sezione  del  midollo  spinale. 

In  ufi  altro  cane  nel  quale  avevamo  paralizzato  completa- 
mente il  treno  posteriore  colla  sezione  del  midollo  spinale  por- 
tata  sulla  prima  vertebra  lombare,  abbiamo  veduto  che  dopo 
la  tiroidectoraia,  il  treno  paralizzato  non  solo  presentava  con- 
trazioni fibrillari  e  crampi,  ma  partecipava  pare  alle  con- 
vulsioni epilettoidi.  Il  Munk  spiega  il  fatto  sovra  esposto, 
ammettendo  che  le  modificazioni  provocate  dalla  tiroidectomia 
sul  ritmo  cardiaco  e  respiratorio  portino  tali  profondi  cangia- 
menti nella  crasi  sanguigna  da  influire  sulla  nutrizione  e 
quindi  sulla  funzionalità  del  midollo  spinale  lombare  indipen- 
dentemente dalla  sua  continuità  anatomica  e  funzionale  coi 
centri  superiori.  A  questa  spiegazione  possiamo  obbiettare  col- 
TEwald,  come  non  sempre  il  ritmo  respiratorio  e  cardiaco 
partecipino  alla  complessa  sintomatologia  presentata  dagli 
animali  stiroidati,  e  come  in  ogni  modo  questi  due  elementi 
funzionali  non  siano  sempre  così  profondamente  modificati 
da  permetterci  di  stabilire  un  nesso  causale  necessario  fra   ! 


Èst. 
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achessia  e  le  modi  Reazioni  del  circolo  e  del 

!lle  quali  si  può  affermare  come  esse  possano 
a  dei  oasi,  di  ordioe  affatto  diverso.  Infatti, 
]pio,  Jl  Drobnick  osserva  in  un  caso  un  no- 
;nto  della  frequenza  cardiaca,  noi  per  contro 
icasione  di  notare  un  fatto  del  tutto  contrario, 
cbe  normalmente  aveva  da  100  a  110  pulsa- 
li ài  ebbe  un  aumento  della  frequenza  cardiaca 
pò  la  tiroidectomia;  e  in  un  altro  cane  nel 
della  frequenza  cardìaca  era  da  108  a  110, 
ì88i  si  osservarono  da  130  a  150  pulsazioni 
quanto  spetta  al  ritmo  respiratorio  possiamo 
nsiderazloni.  Non  sempre  infatti  abbiamo  ve- 
odifìcazioni  nella  meccanica  del  respiro,  né 
Qti  erano  sempre  nello  stesso  senso.  Alcune 
ieto  affrettarsi,  altre  volte  rallentarsi  il  ritmo 
s  volte  ancora  presentare  la  forma  periodica 
olzi.  Sicché  non  possiamo  dare  alle  modifi- 

0  cardiaco  e  respiratorio  l'importanza  attri- 

1  Drobnick  e  sopratutto  dal  Munk. 
tempre  più  l'indipendenza  dei  fenomeni  da  noi 
taionl  locali,  contribuisce  un'osservazione  che 
:  a  dimostrare  la  possibilitit,  eventuale  almeno, 
ito  funzionale  fra  tiroide  e  milza. 

;ione  sommaria  di  detta  esperienza  : 


S88.  —  Cane  bastardo  a  lungo  pelo,  del  peso  di 

rodotte  nella  cavità  peritoneale  le  tiroidi  appena 
Itro  cana;  l'animale  sopporta  perfettamente  bene 
itando  aolo  una  scarsissima  suppurazione  dei  bordi 
a.  11  giorno  12  dicembre  vedendolo  perfettamente 
Kg,  6)  sì  esportano  con  ogni  cura  antisettica  la 


J 


1 
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due  tiroidi  al  collo.  L*aoimale  guarì  per  prima  ioteozione  e  non  pre- 
sentò mai  fenomeni  di  cachessìa  stumipriya.  Un  mese  dopo  l'estir- 
pazione delle  tiroidi,  il  peso  del  corpo  aveva  raggiunto  i  Kg.  7,380. 
Si  espòrta  allora  la  milza;  Toperazione  riesce  senza  alcun  incon- 
yeniente;  la  ferita  presenta  un  corso  perfettamente  normale  ed 
asettico.  Ciò  non  ostante  tre  giorni  dopo  T animale  comincia  a 
mostrarsi  abbattuto  ;  il  17  dì  gennaio  si  nota  una  contrattura  del- 
l'arto anteriore  di  destra,  contrazioni  fibrillari,  vomiturazioni  ed 
uno  stato  di  abbattimento;  l'animale  non  mangia.  Il  giorno  19, 
l'animale  presenta  scosse,  il  caratteristico  prudore  alle  narici  ed 
una  congiuntivite  purulenta.  Continua  in  questo  modo  fino  al  giorno 
22,  nel  quale  le  condizioni  si  avviano  ad  un  miglioramento,  sinchò 
il  giorno  24  si  può  dire  in  istato  perfettamente  normale.  Il  giorno 
20,  essendo  in  ottime  condizioni,  viene  operato  di  completa  castra- 
zione. L'animale  non  presenta  nei  giorni  successivi  alcun  fenomeno 
morboso  degno  di  nota,  anzi  aumenta  progressivamente  di  peso, 
fino  a  raggiungerò  i  Kg.  7,880. 

Il  giorno  13  aprile  gli  vengono  estratti  dalla  carotide  150  cmc. 
di  sangue;  l'animale  non  presenta  alcun  sintomo  degno  di  nota. 
Nel  giorno  successivo  si  tolgono  da  una  arteria  crurale  altri  150  cmc. 
di  sangue,  che  vengono  sostituiti  con  eguale  quantità  di  liquido  san- 
guigno defibrinato,  estratto  pochi  momenti  prima  ad  un  cane  che 
presentava  dei  gravissimi  fenomeni  per  tiroidectomia.  Nei  giorni 
successivi  a  questa  operazione  fu  molto  abbattuto;  ebbe  conati  di 
vomito,  una  disfagia  considerevole,  delle  contrazioni  fibrillari  in 
tutto  il  corpo,  delle  contrazioni  muscolari  localizzate  agli  arti  p^- 
steriori  ed  una  andatura  atassica. 

Il  giorno  19  aprile  sono  scomparsi  quasi  tutti  i  fenomeni  notati 
precedentemente,  l'animale  è  però  molto  depresso  psichicamente; 
mangia  ma  con  difficile  deglutizione  e  presentando  qualche  sforzo 
di  vomito.  Il  respiro  ò  piuttosto  frequente.  L'indomani  riappare  la 
frequenza  del  vomito,  s'aumenta  la  difficoltà  di  deglutizione,  ricom- 
paiono le  contrazioni  fibrillari  e  continua  in  questi  periodici  accessi 
fino  al  giorno  27,  nel  quale  comincia  a  ristabilirsi  veramente.  Infatti 
da  quel  giorno  il  peso  del  suo  corpo  che  era  caduto  a  Kg.  7,300, 
comincia  ad  aumentare  di  nuovo. 

Il  4  del  mese  di  maggio  gli  si  estraggono  230  cmc.  di  sangue  e 
sì  iniettano  nei  suo  circolo  150  cmc.  di  una  soluzione  fisiologica  di 
cloruro  di  sodio,  che  viene  seguita  da  una  nuova  sottrazione  di 
130  cmc.  del  liquido  in  circolo.  Gli  vengono  poi  iniettati  350  omo. 
di  sangue  defibrinato  estratto  immediatamente  prima  da  un  cane 
in  accesso  di  cachessia  stumipriva.  Dopo  l'operazione  l'animale  si 
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presenta  abbattuto,  ma  dod  dimoatra  alcun  fenomeno  noterole.  Nei 
^orni  Bncce8MÌvi  si  ristabilisca  rapidamente. 

Il  giorno  14  delle  stesso  mese  si  tenta  una  nuova  abbondant» 
•ottrazione  di  sangue,  ina  l'animale  mnore  sotto  l'operazione.  Per 
un'ìnavverteoza  dell'inserriente  non  si  potò  fare  l'autopsia. 

Questo  cane  presenta  molti  fatti  di  importante  BÌgrnificHto  ; 
prima  di  tutto  ci  dk  occasione  di  portare  un  contributo  alla 
osservazione  fatta  da  Schiff,  e  contraddetta  da  altri,  che  un 
ioneato  fatto  nell'addome  colle  tiroidi  di  un  altro  cane  può 
rendere  immune  un  animale  dagli  effetti  della  tiroidectomia; 
a  meno  di  non  voler  ammettere  che  questo  cane  fosse  fra  quelli 
rari  che  sono  refrattari  agli  effetti  di  questa  operazione;  in- 
terpretazione poco  probabile  quando  ai  pensi  ai  fenomeni  pre- 
sentati poi  da  questo  animale  in  conseguenza  della  spleno- 
tomia  e  delta  trasfusione.  Questa  esperienza  ci  mostra  poi 
come  in  un  cane  nelle  sopradette  condizioni  di  immunità  possa 
la  milza  essere  considerata  come  eventuale  organo  di  vica- 
riamento.  Sen^  voler  entrare  nella  questione  tanto  dibattuta 
dei  rapporti  funzionali  fra  milza  e  tiroide,  non  possiamo  però 
attribuire,  come  invece  fece  il  Drobniok,  l'apparire  dei  fe- 
nomeni di  cachessia  dopo  la  splenotomia  agli  effetti  eccitanti 
del  trauma  operatorio,  perchè  l'animale  aveva  già  subito  una 
laparotomia  ed  una  completa  tiroidectomia,  senza  presentare 
questi  fenomeni,  e  tollerava  poi  la  castrazione  senza  nessun 
notevole  disturbo.  Finalmente  noi  osserviamo  in  questo  cane 
il  fatto  importante  di  accessi  simili  a  quelli  della  cachessia 
strumipriva  determinati  dalia  trasfusione  di  sangue  tolto  ad 
un  animale  stiroidato.  Questi  fenomeni  non  possono  neppure 
essi  essere  attribuiti  al  semplice  atto  della  trasfusione  come 
tale,  in  quanto  che  noi  vediamo  come  questo  animale  dopo 
essere  guarito  da  questi  accessi,  possa  subire  con  relativa  in- 
differenza delle  trasfusioni  molto  più  gravi.  Forse  le  prime 
trasfusioni  avevano  sviluppato  vieppiù  in  questo  animale  le 
.ttitudini  a  resistere  alle  cause  d'accesso. 

A  dare  maggior  valore  ai  postulati  che  sorgono  di  naturale 
conseguenza  dai  fatti  sovraesposti ,  servono  le  esperienze  da 
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noi  istituite  intorno  alla  sostituzione  di  sangue,  alla  lavatura 
deirorganismo,  ed  alla  anemizzazione  degli  animali  stiroidati. 
Eccone  un  esempio: 

Esperienza  N.  81. 

20  mano  1889.  —  Cagna  del  peso  di  Kf».  4,50.  —  Si  estirpa 
la  tiroide  destra  e  si  rende  ectopica  la  sinistra.  L'animale  si  pre- 
senta sempre  in  ottime  condizioni.  Il  giorno  11  aprile  si  esporta 
la  tiroide  ectopica  che  si  trova  immediatamente  al  di  sotto  della 
cute,  di  volume,  di  consistenza  e  colore  normale.  L'operazione 
riesce  facilmente,  non  essendovi  che  poche  e  leggerissime  aderenze. 
Il  cane  pesava  al  momento  dell'operazione  Kg.  4,750.  Il  giorno  13 
si  nota  la  comparsa  dei  fenomeni  tipici  dei  cani  stiroidati,  contra- 
zioni fibrillari,  scosse  muscolari,  vomito,  dispnea,  ecc.  Il  giorno  14 
i  sintomi  si  aggravano;  il  peso  del  corpo  è  disceso  a  Kg.  4,270. 
Si  noti  che  mentre  l'estirpazione  d'una  tiroide  e  lo  spostamento 
dell'altra  avevano  provocato  una  diminuzione  di  peso  di  soli  260 
grammi  in  5  giorni^  l'estirpazione  sottocutanea  della  tiroide  ecto- 
pica portava  fra  le  altre  conseguenze  una  diminuzione  di  480  grammi 
in  3  giorni.  Essendo  l'animale  nelle  gravi  condizioni  sovràdescritte 
gli  si  tolgono  150  cmc.  di  sangue,  circa  la  metà  del  liquido  san- 
guigno circolante,  e  si  sostituiscono  con  una  egual  massa  di  sangue 
defibrinato  tolto  poco  prima  ad  un  cane  normale.  Subito  dopo  questa 
sostituzione  di  sangue  possiamo  notare  un  notevole  miglioramento 
nel  nostro  animale,  od  ò  solo  dopo  2  giorni  che  ricompaiono  i  fa- 
meni  della  cachessia.  Gli  si  tolgono  allora  80  cmc.  di  sangue,  che 
vengono  sostituiti  da  circa  120  grammi  dello  stesso  liquido  iniettato 
da  un  cane  normale  per  trasfusione  diretta  da  arteria  a  vena.  Su- 
bito dopo  l'operazione  si  osserva  un  notevolissimo  miglioramento; 
l'animale  non  si  lamenta  più,  sono  scomparse  le  contrazioni  fibril- 
lari e  le  scosse,  scomparsa  la  dispnea,  l'animale  cammina  benissimo. 
Questo  stato  apparentemente  normale  dura  per  48  ore,  dopo  le 
quali  ricompaiono  i  fenomeni  già  più  volte  descritti.  Si  osserva  ohe 
le  ferite  fatte  per  le  trasfusioni  cicatrizzano  molto  rapidamente,  e 
che  i  fenomeni  ricomparsi  sono  di  minore  importanza  di  prima.  In 
seguito  però  l'animale  si  aggrava  di  nuovo  per  morire  il  giorno  25 
durante  la  notte. 

Queste  esperienze  di  trasfusione  furono  fatte  parecchie  volte 
con  metodi  diversi;  o  direttamente  dalla  carotide  d'un  cane 
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ssDO  alla  giugulare  del  cane  atiroidato  e  prima  aDemizzato 
con  UQ  forte  salasso;  o  indirettameute  iniettando  nel  cane  sti- 
roidato  ed  anemìzzato  del  sangue  defìbrinato  di  cane  normale; 
od  infine  reciprocamente  mettendo  in  rapporto  in  modo  rispet- 
tivo ed  inverso  le  carotidi  e  le  giugulari  di  un  cane  normale 
e  d'uno  stiroidato,  come  già  fece  il  Colzi  presso  il  Luciani. 
In  tutti  questi  casi  abbiamo  osservato  costante  l'effetto  della 
attenuazione  o  della  scomparsa  temporanea  dei  fenomeni  mor- 
bosi in  cani  stiroidati  e  per  la  semplice  sottrazione  di  sangue, 
o  meglio  per  la  iniezione  di  altro  liquido  sanguigno  normale. 
Per  contro  soltanto  una  volta  fra  pareccbi  tentativi  ci  riuso! 
dì  osservare  il  fatto  contrario,  la  comparsa  cioè  dei  fenomeni 
io  questione  in  un  animale  normale  dopo  la  iniezione  di  san- 
gue tolto  ad  un  animale  in  cacbe&sia  strumipriva  ;  e  fu  il  caso 
precedentemente  descritto  col  numero  d'ordine  4  a  pag,  li. 
In  esso  abbiamo  veduto  come  un  cane  da  lungo  tempo  senza 
tiroidi  e  senza  milza  potesse  presentare  i  fenomeni  comuni 
agli  animali  stiroidati  in  conseguenza  della  trasfusione  dì  san- 
gue tolto  ad  un  animale  in  accesso  dì  cachessia  strumipriva. 
Queste  esperienze  fatte  sulle  trasfusioni  potrebbero  esaere 
portate  in  appoggio  della  dottrina  di  Àlbertoni  e  Tizzoni, 
che  attribuiscono  i  fenomeni  della  tìroìdectomia  ad  una  dimi- 
nuita capacità  respiratoria  dei  globuli  rossi.  6i  comprende  in 
questo  caso  facilmente  come  la  sostituzione  dì  sangue  anor- 
male con  sangue  fisiologico  possa  attenuare  e  fare  scomparire 
temporaneamente  ì  fenomeni  morbosi.  Questa  dottrina  già  ress 
poco  attendibile  dall'azione  attenuante  del  salasso,  cbe  no: 
abbiamo  osservato ,  viene  contraddetta  inoltre  dalle  nostre 
esperienze  fatte  colla  lavatura  dell'organismo.   Eccone  ui: 


Esperienza  N.  S7. 

11  maggio  1889.  —  Cane  adullo  del  peso  di  Kg.  7,950.  —  Qì 
viene  tolta  la  tiroide  ectopica  residaa.  Il  giorno  dopo  pressata  delle 
iiaaifeste  contrazioai  fibrillari,  p  ri  net  pai  mente  agli  arti  aaterìori  ed 
■i  collo,  dispaea  e  disfagia.  Il  14  l'animals  si  ò  di  molto  aggravato  ; 


r^ 
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sono  accoDiuate  le  scosse  mascolari  e  le  contrazioni  fibrillari  dif- 
fuse; si  haDDO  accessi  convalsivi,  incapacità  a  reggersi  in  piedi, 
starnuto  frequente,  disfagia  e  fortissima  dispnea.  Gli  si  estraggono 
da  una  carotide  270  cmc.  di  sangue,  che  vengono  sostituiti  con 
egual  volume  di  soluzione  fisiologica  di  cloruro  di  sodio  iniettato  in 
una  giugulare  esterna.  Dopo  Toperazione  si  osserva  un  migliora- 
mento notevole;  i  sintomi  sndd escritti  scompaiono  e  Tanimale  di- 
mostra un  benessere  relativo  che  dura  per  4  giorni,  il  doppio  in 
durata  del  miglioramento  ottenuto  nell'altro  animale  sopracitato 
colla  trasfusione  di  sangue  normale.  Infatti  è  soltanto  al  mattino 
del  18  che  appaiono  delle  leggiere  contrazioni  fibrillari  ai  muscoli 
della  faccia  e  del  collo  ;  però  continua  a  mangiare.  Nei  giorni  suc- 
cessivi lo  stato  suo  man  mano  si  aggrava,  ed  il  giorno  22  viene 
trovato  morto  nella  sua  cuccia. 

Queste  esperienze  della  lavatura  deirorganismo  furono  fatte 
parecchie  volte  e  sempre  coi  medesimi  risultati.  Esse  portano 
un  forte  appoggio  alla  dottrina  che  attribuisce  la  cachessia 
strumipriva  all'accumularsi  nel  sangue  d'una  sostanza  tossica 
per  i  centri  nervosi,  mentre  contraddicono  indiscutibilmente 
airopitùone  di  Alberto  ni  e  Tizzoni.  La  quale  del  resto  è 
ben  lungi  dall'essere  attendibile.  Il  fatto  riscontrato  da  questi 
investigatori  della  diminuita  quantità  di  ossigeno  nel  sangue 
degli  animali  stiroidati  lungi  dall'essere  considerato  come 
causa  dei  fenomeni  in  questione,  può  essere  meglio  compreso 
come  effetto  delle  scosse  tetaniche  e  delle  eventuali  modifica- 
zioni del  circolo  e  del  respiro;  mentre  esso  non  dimostra  per 
nulla  che  nelle  ematie  sia  menomata  la  capacità  di  assimi- 
lare Tossigeno.  Ài  fatti  ed  alle  argomentazioni  sovraesposte 
che  militano  contro  Topinione  dell'Alberto  ni  e  Tizzoni 
possiamo  aggiungere  alcune  altre  esperienze  nelle  quali  ab- 
biamo in  altro  modo  diminuito  la  capacità  respiratoria  del 
sangue,  senza  notare  mai  dei  fenomeni  simili  alla  cachessia 
strumipriva.  E  fu  quando  per  altro  scopo  abbiamo  avvelenato 
profondamente  con  ossido  di  carbonio  dei  cani  sino  a  rendere 
molto  evidente  la  reazione  della  carbossiemoglobina  col  me- 
todo di  Kunkel  (1).  In  questi  casi  nei  quali  si  era  in  realtà 


(1)  Kunkel,  €  Ueber  Kohlenoxydyergiftuog  und  Nachweia  »  [C^ntraU 
blatt  fùr  Physiologie,  1889,  S.  651). 
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colla  dottrina  del  Munk,  perchè  la  morte  avvenne  nei  due 
primi  Qag'nolÌDi  in  seguito  agli  stessi  fenomeni  e  presso  a  poco 
nello  stesso  tempo,  benché  il  decorsi^  della  cicatrizzazione  della 
ferita  fosse  molto  diverso.  Inoltre  osserviamo  che  in  essi  com- 
parvero 1  fenomeni  della  cachessia  con  un  ritardo  dall'opera- 
zione maggiore  di  quello  presentato  dalla  media  dei  cani  adulti 
operati  nello  stesso  modo. 

A  questo  proposito  ricordiamo  come  il  Munk  sostenga  che 
la  differenza  nel  modo  di  sopportare  la  tiroidectomia  fra  il 
cane  ed  il  coniglio,  per  esempio,  sta  sopratutto  nella  mag- 
giore attitudine  del  primo  agli  accessi  convulsivi.  Ora  se  la 
diatesi  spastica  avesse  nel  determinismo  della  cachessia  Tim* 
portanza  che  le  attribuisce  il  Munk  non  dovrebbero  i  cani 
neonati  presentare  i  fenomeni  in  questione  prima  degli  animali 
adulti?  Tanto  più  che  alla  maggiore  diatesi  spastica  si  ag- 
giunge il  fatto  che  il  processo  della  cicatrizzazione  decorre 
più  rapidamente  in  quelli  che  in  questi. 

A  proposito  della  importanza  della  diatesi  spastica  nel  de- 
terminismo della  cachessia  strumipriva  abbiamo  operato  di 
tiroidectomia  due  coniglini  neonati  per  vedere  se  per  la  loro 
maggiore  attitudine  alle  convulsioni  in  confronto  agli  adulti, 
essi  ci  dessero  qualche  manifestazione  morbosa  in  conseguenza 
della  estirpazione  del  corpo  tiroide.  Questi  animali  non  ci  pre- 
sentarono dopo  l'operazione  alcun  fenomeno  di  carattere  con- 
vulsivo. Uno  di  essi  morì  poi  dopo  due  mesi  per  cause  estranee 
all'estirpazione  della  tiroide;  l'altro  vive  ancora  e  crebbe  be- 
nissimo. 

Come  corollario  a  questo  lavoro  aggiungiamo  che  mai  ci 
riusci  di  poter  riscontrare  quanto  affermalo  Schiff  che  cioè 
l'estirpazione  delle  tiroidi  fatta  Tuna  dopo  l'altra,  a  lungo 
intervallo,  non  porti  seco  alcun  effetto  ;  cosa  del  resto  già 
contraddetta  da  altri.  In  esperienze  di  questo  genere  gli  ani- 
mali ci  sono  sempre  morti,  anche  quando  l'intervallo  di  tempo 
fra  l'estirpazione  d'un  lobo  e  quella  dell'altro  era  di  più  d'un 
mese;  anche  quando  la  seconda  tiroide  sì  trovava  in  oondi- 
zioni  non  del  tutto  normali,  essendo  stata  portata  immedia- 
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illa  cute.  Fatto  questo  della  ectopia  che 
intare  l'evidenza  dell'osservazione  di 
sviluppo  dì  quel  vicariamento  che  egli 

robe  era  stato  fatto  allo  scopo  di  vedere 
iirpaaìone  d'un  lobo  della  tiroide  provo- 
ito  nella  funzione  dell'altro  lobo  produ- 
nodificazioni  rilevabllì.  Ma  per  vero  dire 

che  abbiamo  fatto  in  proposito  non  ci 
alcuna  differenza  fra  le  due  tiroidi  estir- 

come  era  già  dal  punto  di  vista  ma- 
0  da  altri.  Invece  abbiamo  potuto  riscon- 
eserativi  nei  centri  nervosi,  sui  quali 
peciale  lavoro. 


)bbiamo  anzitutto  riconoscere  che  l'ar- 
ie della  tiroide  si  presenta  ancora  cir- 
cuite e  che  nessuna  delle  dottrine  emesse 
resistere  cooapletamente  ai  colpi  d'una 
bra  però  di  non  trascendere  se  dail'ac- 
lostri  risultati  e  quelli  della  massima 
lessorì  Dell'argomento  noi  ricaviamo  la 
Domeni  conseguenti  alla  tiroìdectomìa 
bilità  dipendenti  dalla  eliminazione  della 
che  gli  effetti  di  questa  eliminazione 
odificazione  della  crasi  sanguigna  per 
lo  di  un  materiale  tossico  per  i  centri 
o  per  questo  escludere  che  le  lesioni 
parte  contribuire  alla  complessa  sinto- 
dai  cani  stiroidati. 
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L  LIQUIDO  DELL'ASCITE 
OSI    DEL   FEGATO 

:OSGATELLI 

casi  di  cirrosi  del  feg'ato  è  stato 
ccbero  nell'orina.  Colrat  (1)  pel 
cirroBi  del  fegato  nei  quali  coni- 
gestione  di  sostanze  amidacee ,  di 
ìGC.  Lépine  (2)  ha  veduto  durare 
aesta  glicosuria  prodotta  dall'ali- 
cercato  indarno  di  produrla  arti- 
;ie  del  fegato,  e  Quincke  (3)  ha 
la  cirrosi  anche  coli' alimentazione 
.  prodotta  dall'alimentazione  non  si 
ma  patognomeoico  della  cirrosi  del 
rvata  solamente  ìu  casi  isolati  (4) 
1  non  ho  mai  potuto  ottenere  dall^ 
li  dello  zucchero,  anche  dopo  ab- 
tanze  amidacee,  zucchero,  ecc. 


ia  daos  lea  caa  d'abatructiona  partielle  oi 

t  Méd.,  1875,  N.  15]. 

6,  N.  11,  p.  123. 

\r.,  1876,  N.  38. 

lardj  {Gax.  Méd.,  4  Jan.  1879). 
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Nel  medesimo  caso  di  cirrosi  del  fegato  ho  constatato  la 
presenza  dello  zucchero  nel  liquido  dell'ascite  colle  reazioni  di 
Trommer,  di  BSttcher,  del  nitrato  d'argento,  dell'indigo- 
carminio  e  colla  prova  del  fermento.  La. reazione  di  Bottcher 
venne  fatta  colla  modificazione  di  Brùcke  (1)  ed  ho  potuto 
constatare  la  presenza  di  ambedue  i  prodotti  della  decompo- 
sizione dello  zucchero,  l'acido  carbonico  e  l'alcool.  Il  dosa- 
mento fatto  col  liquido  di  Fehling  mi  diede  grammi  0,15  ^/^ 
di  glucosio. 

Inoltre  ho  cercato  in  questo  transudato  Tallantoina.  Circa 
6  litri  di  liquido  vennero  acidificati  leggermente  e  fatti  bol- 
lire (2)  per  precipitare  le  sostanze  albuminoue.  Non  essendomi 
riescito  perfettamente,  lasciai  raffreddare  il  liquido  e  vi  ag- 
giunsi alcool  in  grande  eccesso.  Lasciai  stare  la  mescolanza 
in  sito  fresco  per  qualche  tempo  e  filtrai.  In  questo  modo  mi 
riesci  di  separare  completamente  le  sostanze  albuminose.  Pre- 
cipitai il  filtrato  con  una  soluzione  acquosa  di  nitrato  acido 
di  mercurio,  raccolsi  il  precipitato  sopra  un  filtro  a  pieghe  e 
lo  lavai  con  acqua  fredda.  Quindi  il  precipitato  venne  mesco- 
lato con  acqua,  decomposto  con  idrogeno  solforato  e  filtrato. 
Aggiunsi  al  filtrato  chiaro  un  poco  d'ammouiaca  e  poi  lo  ri- 
dussi ad  un  piccolo  volume  sopra  il  bagnomaria.  Filtrai  di 
nuovo,  il  liquido  chiaro  venne  precipitato  con  una  soluzione 
ammoniacale  di  azotato  d'argento  e  lasciato  riposare  per  24 
ore.  Raccolsi  il  sedimento  sopra  un  filtro  e  lo  lavai  bene  con 
acqua.  Il  sedimento  venne  mescolato  con  acqua  e  l'argento 
venne  separato  coH'idrogeno  solforato.  Finalmente  evaporizzai 
il  filtrato  bagnomaria  ed  ottenni  dei  cristalli,  i  quali  erano 
^precisamente  identici  coi  preparati  di  indubitabile  allantoina, 
che  avea  misurato  prima  (3). 

Questi  cristalli  si  scioglievano  molto  difficilmente  nell'acqua 
fredda,  più  facilmente  nell'acqua  bollente  ed  erano  insolubili 


(1)  Wien.  acad.  Sitzungsher,^  1875,  voi.  62,  2  Abth.,  luniheft. 
(2J  Hoppe-Seyler,  Handbuch  der  physioL  u.  path,  chem.  Analt^sen, 
V  Aufl.,  p.  162. 
(3]  Zeitschrift  fùr  Krystallographie,  voi.  Vili,  p,  505. 
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!  nell'etere  assoluto  freddo.  Scaldai 
ibo  da  s^gfio  con  potassa  e  svi- 
bollire  questi  cristalli  con  ossid(J 
i  dati  di  Gmelin  (1)  ed  ottenni 
si  formarono  quei  cristalli  verdi 
e  di  allantoìns  ed  una  molecola  di 
39 hard  (2)  non  hanno  potuto  ot- 

ihimico  e  cristallografico  di  questa 
e  che  il  liquido  dell'ascite 
o  contiene  allantoina. 


Ckemie,  Suppl.,  p.  936. 
iche  Chemiiy  1885,  p.  424. 
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Si  è  tentato  anche  di  stabilire  qual  relazione  interceda  tea 
le  variazioni  della  presBione  arteriosa  ed  il  numero  delle  pul- 
sazioni cardiache:  dacché  l'acoertame&to  di  un  nesso  di  cau- 
salità tra  i  mutamenti  della  pressione  e  la  frequenza  del  cuore 
è  del  più  alto  iateresae  fisiolo^oo  e  farmacologico. 

Ma  le  ricerche  istituite  sul  riguardo  da  illustri  sperimen- 
tatori fornirono  risultamenti  del  tutto  opposti. 

Le  ultime  esperienze  rimontano  al  1878  :  da  quell'epoca,  per 
quanto  io  mi  sappia  dalle  ricerche  che  ho  potuto  statuire, 
nessun  lavoro  sperimentale  ai  è  &tto  ohe  valga  a  dirimere  le 
accentuate  divergenze  tra  le  varie  scuole;  ditalchè  ho  stimato 
utile  riprendere  questo  studio,  nella  speranza  ohe  nuòvi  spe- 
rimenti, condotti  con  tutta  diligenza,  e  con  l'aiuto  dei  mezzi 
d'indagine  perfezionati  di  cui  oggi  disponiamo,  pessano  con- 
correre alla  soluzione  del  problema  così  controverso. 


Halle  r  (1)  giudicava  ohe  il  cuore  lavora  oon  tanta  maggior 
frequenza,  quanto  maggiori  sono  gli  ostacoli  che  incontra. 
Blackley  (2)  portava  il  medesimo  pensamento,  ed  ammetteva 
una  specie  di  vigilanza  da  parte  del  cuore,  il  quale  tenderebbe 
sempre  a  dare  al  movimento  del  sangue  un  impulso  rapido. 

Le  dottrine  di  Baller  e  di  Blaokley  furono  per  lungo 
volger  di  tempo  accettate  dai  fisiologi. 

Nella  sedata  del  15  luglio  1861  il  Marey  (3)  presentò  all'Ao- 
cademia  delle  Scienze  un  lavoro  in  cui  segnalava  l'influeaza 
della  pressione  del  sangue  sulla  frequenza  dei  battiti  del  cuore, 
e  formulava  cosi  la  legge  che  regola  questa  relazione  :  <  Date 
eguali  condizioni  da  parte  dell'innervazione  e  della  forza  del 


(1)  HallBr,  ■  BlemeaU  Pbjiiologiae  >,  t.  II. 

(2)  BlaokUf,  <  On  the  Carne  of  the  PoUe  beiug  affectad  bj  the  Po- 
sitìon  of  the  Body  >  (DubUn  Joum.  of  ÌÌ4d.  attd  Cktrvrg.  Scienct», 
1834,  ToL  8",  p»g.  332). 

(3)  Mara;,  <  Loi  qai  prAaida  à  la  fréquauce  dea  battementa  du  c(»iiim 
[Compfa*  réndnt,  1861,  —  *.  aaohe:  •  Phjaiologie  mddicale  da  la  Gìr- 
oiilatioa  du  aaag  >,  I863. 
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battiti  di  quest'organo  è  ia  rs 
del  sangue  arterioso  > . 
allora  la  sua  teoria  Buirinfluenzt 
el  cuore  dal  salasso,  dalla  statura 
IO,  dalla  compressione  dell'aorta  e 
•&  esterna,  dall'attività  muscolare 
I  tutte  queste  coDdizionl  agiscon 
one  sanguigna  e  solo  secondaria] 

e;  fu  combattuta  vivamente  da 
on  Bezold  (2),  dai  fratelli  Cy. 

risultati  ottenuti  dal  Marey  dip 
]uelle  esperienze  intatti  gli  pn< 
ìccitati  dall'eccesso  di  pression 
)8i,  determinerabbero  un  rallentai 
i  nervi  moderatori. 
Isp  sostennero  anche  di  avere  < 
ato  in  alcune  esperienze  in  ci 
tati  tagliati  ;  ma  spiegarono  quei 
azionale,  come  dovuto  all'eccitE 
li  questi  nervi. 

dwig  e  Thiry  dopo,  dimostr 
ento  dei  moti  del  cuore  in  segu 
,  è  un  effetto  secondario  del  g 
vasi  arteriosi  cbe  questa  ecciti 

ndo  trasversalmente  il  midollo  s] 
te,  notò  un  abbassamento  della 

Hener  SiuuttffSbsri,  Bd.  49. 
uehvngen  awt  d«m   Wùriiurger  Lab 

anche  Virchoa't  Arch.,  Bd,  U,  o  Jah 
I.  pag.  162  e  Begaenti. 
itm  PhyHol.  Imtiiut  tu  Leipzig,  160 
r  phjfiiol.  Anttalt  jw  Ltipiig,  1867. 
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'sìone  arteriosa,  e  secondariamente  uti  rallentamento  dei  bftt- 
ti  ti  cardiaci. 

Bern Stein  (1)  ritenne  troppo  assolute  le  dottrine  di  Marey 
e  della  Bcn bla  di  Ludwig,  e  concluse  che  Ca  legge  del  M'arey 
è  giusta  ove  *jgli  pneumogàstrici  siano  intatti,  che  se  poi 
questi  nervi  vengono  sezionati,  te  cose  còmportansi  come  sta- 
bilisce il  Ludwig. 

In  tanta  controversia,  il  Marey  (2)  volle  eliminare  qualun- 
que influenza  estrinseca  al  cuore,  ed  in  una  comunicazione^ 
jatta  airAccadémia  delle  Scienze  nel  1873,  riferì  le  esperienze- 
in  proposito  eseguite  su  cuori  di  testuggini  isolati. 

Egli  estirpava  il  cuore  di  una  testuggine,  lo  adattava  ad 
un  apparecchio  per  la  circolazione  artificiale  formato  di  tubi 
di  cautchouc  nel  quale  circolava  sangue  di  vacca  fresco.  Da 
un  serbatoio  leggermente  elevato  questo  sangue  era  portatt> 
per  me2zo  di  un  sifone  nelle  vene  e  nelle  orecchiétte:  passando 
dai  ventricoli  nelle  arterie  il  satrgue  era  cacciato  in  tubi  ela- 
stici che  lo  versavano  di  nuovo  nel  serbatoio. 

Questi  ultimi  tubi  rappresentavano  le  arterie  ed  i  piccoli 
vasi  ;  si  potevano  applicare  ad  essi  difl^erenti  apparecchi  regi- 
stratori, e  studiare  cosi  i  fenomeni  fisici  di  quella  circolazione. 

Cosi  disposte  le  cose,  il  Marey  per  innalzare  la  pressione 
del  sangue  stringeva  Torifizio  di  scolo  del  sangue  arterioso,, 
ovvero  elevava  più  o  meno  questo  orifizio. 

Nelle  sue  sperienze  il  Marey  osservò  rallentamento  dei  mo- 
vimenti del  cuore  ad  ogni  innalzamento  della  pressione  arte- 
riosa^  e  viceversa: 

TI  Nawrocki  (3),  ripetendo  le  esperienze  del  Marey,  nott 
pervenne  a  risultamenti  positivi  :  cosicché  giudicò  che  la  pres- 
sione arteriosa  forte  o  debole  è  senza  influenza  su  la  frequenza 
dei  battiti  del  cuore. 


(1)  Hernstein,  C^ntralblatt  f.  Med,  Wiss,  1886. 

(2)  Marey,  Comptes  rendus,  1873,  —  v.  anche:  <  La  circulation  da 
Bang  à  rétat  pbysiologiqae  et  dans  les  maladies  >.  Paris  1881. 

(3)  N a wrock i,  €  Ueber  dea  Einfluss  der  Blotdruckes  auf  die  H&ufigkeii 
der  Herzschlage  »  [Beitr.  jur  Anat,,  1875). 
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Fissavo  poi  il  cuore  al  cardiografo  dì  Williams^  modificato^ 
previamente  riempito  della  stessa  ìniscela. 

Il  cardiografo  di  Williams  modificato  ha  i  vantaggi  dr 
offrire  un  sistema  valvolare  che  simula  perfettamente  il  mec- 
canismo fisiologico,  e  di  essere  un  apparecchio  a  circolazione- 
f  continua. 

r .  Quindi  in  questo  apparecchio  la  pressione  rimane  invariata^ 

perchè  il  sangue  che  fluisce  dal  serbatoio  vi  ritorna  in  tota- 
lità, condizione  che  d'altra  parte  assicura  la  nutrizione  del 
h  cuore. 

^  Nel  serbatoio  del  cardiografo  facevo  arrivare  una  corrente- 

continua  di  aria,  in  modo  da  impedire  ogni  alterazione  deV 
liquido  circolante  che  altrimenti  sarebbe  immancabilmente  av- 
K  venuta  per  razione  deiracido  carbonico  sviluppato  dal  lavoro- 

dei  cuore. 

In  tal  modo  il  cuore  può  lavorare  per  molte  ore  senza  pre- 
sentare alcuna  modificazione  ;  condizione  questa  indispensabile^ 
per  esser  sicuri  che  qualsiasi  variazione  osservata  nella  ttfi- 
quenza  o  nel  ritmo  del  cuore  sia  veramente  dovuta  alle  in- 
fluenze che  si  fanno  agire. 

Ponevo  in  relazione  il  cardiografo  con  un  manometro  a  mer- 
curio che  portava  una  penna  scrivente  sulla  carta  senza  fine, 
sulla  quale  un'altra  penna,  messa  in  moto  da  un  apparecchio- 
d'orologeria,  segnava  il  tempo. 

Tenevo  immerso  il  cuore  in  un  bagno  della  stessa  miscela 
di  sangue  e  soluzione  sodica. 

Regolavo  la  pressione  arteriosa  mediante  una  vite  fissata  bì 
tubo  rappresentante  le  arterie,  e  la  pressione  venosa  dando- 
una  conveniente  elevazione  al  serbatoio:  misuravo  poi  en-^ 
trambe  le  pressioni. 

Facendo  lavorare  il  cuore  sotto  la  pressione  arteriosa  media,, 
contavo  il  numero  delle  pulsazioni. 

Quando  la  frequenza  del  cuore  restava  immutata  per  ognr 
unità  di  tempo,  ed  il  ritmo  cardiaco  era  assolutamente  rego- 
lare, davo  principio  all'esperienza. 

Per  variare  la  pressione  arteriosa  innalzavo  od  abbassavcv 
l'orifizio  di  scolo  del  tubo  arterioso. 
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Tutte  le  altre  esperienze  diedero  riaultsmeiid  analoerhr;  eredo 
quindi  inutile  riportarle. 

Fo  notare  però  ohe  quando  la  pressione  arteriosa  era  troppo 
forte,  la  frequenza  del  cuore  tornava  a  diminuire,  sino  a  ohe, 
arrivando  la  pressione  al  suo  massimo,  il  onore  si  arrestava 
in  diastole. 

La  pressione  arteriosa  massima  che  i  cuori  di  rana  han  po- 
tuto sopportare,  nelle  mie  esperienze  risultò  di  96  om.  di  San- 
gue, sotto  la  qual  pressione  i  cuori  davano  appena  3  o  4  battiti 
al  minuto,  sino  all'arresto  diastolico.  —  Nel  contempo  il  ritmo 
cardiaco  mostravasi  profondamente  turbato. 


Dagli  specchietti  si  rileva  che  sul  cuore  estirpato,  ogni  ele- 
vazione della  pressione  arteriosa  determina  un  aumento  della 
frequenza  del  cuore,  e  viceversa  ogni  abbassamento  della  pres- 
sione provoca  una  diminuzione  della  frequenza. 

Bestava  a  dimostrare  per  qual  meccanismo  la  forte  pressione 
arteriosa,  determina  Taumento  del  numero  delle  pulsazioni  ; 
dimostrazione  che  nessuno  ha  dato  sin' oggi,  se  si  eccettui 
ripoteai  annunziata  dal  Yon  Bezold  (1),  non  appoggiata  del 
resto  ad  alcun  fatto  sperimentale,  di  cui  terrò  parola  in  ap- 
presso. 

Sul  cuore  estirpato  con  le  cautele  già  indicate  non  si  ha  da 
considerare  che  Tinnervazione  intrinseca  del  cuore  e  Teccita- 
bilità  della  fibra  cardiaca:  e  però  Tanmento  delle  pulsazioni 
in  cau^  deirinnalzamento  della  pressione  arteriosa  potrebbe 
esser  dovuto  aireccitamento  dei  gangli  cardiaci  acceleratori, 
a  depressione  dei  gangli  cardiaci  moderatori,  ovvero  ad  una 
eccitazione  della  fibra  muscolare  cardiaca. 

Per  risolvere  H  quesito^  introdussi  neiresperienza  un  altro 
fattore,  cioè  il  cloralio. 

È  noto  che  sotto  razione  del  cloralio  il  numero  delle  pul- 
sazioni cardiache  diminuisce,  e  ciò  tanto  negli  animali  che  si 


(1)  Von  Bezold,  1.  e. 


nBIQH«'ABTaMOB&  B  ItA  «B^aUBNIA  DEL  OUOKB     3Q7 

1  normali,  quanto  in  quelli  a  cui  preveu- 
gfliatl  gli  poeumogastrioi,  ovvero  paralìz- 
li  apparecchi  moderatori  cardiaci, 
tlio,  aujla  fìreq-Q^DK»  d^i  battiti ,  si  mani- 
mori  estirpati. 

nusoolare  oardìaca,  i  farmaoologi  ammet- 
o  periodo  il  cloralio  vi  determini  una  lee- 
one' però  molto  passe£rg«ra,  e  c^e  non 
luzloae  di  frequenza)  ;  Ìd  un  secoB<fa)  pe- 
lile ohe  il  cloralio  deprima  l'ecoitabiiità 

quest'azione  del  cloralio  sulla  fibra  car-  , 
e  trascurabile  in  rapporto  all'azione  pa- 
.ifesta  sui  gangli  cardiaci  acceleratori  ; 
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srna  a  contrarsi  per  ogoi  eccitazi<M»  meo- 
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Cuore  doralizzato. 
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NB.  Si  sospende:  il  onore  continaa  sempre  a  lavorare  bene. 


Emerge  dall'esperienza  che  sul  cuore  doralizzato  i  muta- 
menti della  pressione  arteriosa  non  determinano  più  variazioni 
di  sorta  nel  numero  dei  battiti;  e  poiché,  come  poc'anzi  ho 
accennato,  il  cloralio  spiega  la  sua  massima  influenza  sui 
gangli  cardiaci  acceleratori,  se  ne  può  dedurre  che,  deprimendo 
la  eccitabilità  dei  gangli  acceleratori  cardiaci,  la  pressione 
arteriosa  forte  o  debole  rimane  senza  effetto  sulla  frequenza 
delle  pulsazioni. 

Con  ciò  resta  dimostrato  che  la  forte  pressione  arteriosa  de- 
termina aumento  del  numero  dei  battiti  per  eccitamento  dei 
gangli  cardiaci  acceleratori,  e  viceversa  la  debole  pressione  ar« 
teriosa  diminuisce  il  numero  delle  pulsazioni  per  depressione 
degli  stessi  gangli. 

Questa  spiegazione,  che  io  credo  di  avere  sufficientemente 
dimostrato,  era  stata  già  proposta  dal  Yon  Bezold,  il  quale 
però  non  fece  nessuna  esperienza  per  comprovare  la  sua  spie- 
gazione^ cosicché  dessa  non  ebbe  altro  valore  che  quello  di 
una  semplice  ipotesi. 
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aismo  d'azione  della  preBsione  arteriosa 
iiore,  non  posso  ammettere  che  essa  de- 
itamento  della  fibra  muscolare  cardiaca 
la  frequenza,  poiché,  come  gìk  ai  è  detto, 
ralio  per  quanto  si  voglia  ammetter  de- 
lare  del  ouore,  essa  resta  pur  sempre 
ad  ogni  ecoitamento;  e  però  sul  cuore 
Dento  della  pressione  arteriosa  avrebbe 
ento  della  frequenza,  sebbene  in  propor- 
li ohe  non  fu  osservato. 


)y,  che  le  mie  esperienze  tendono  a  far 
0  in  ciò  con  quelle  del  Ludwig  e  della 
ittua  l'esperienza  gi&  ricordata  sai  ouore 
I,  esperienza  del  resto  contraddetta  da 
enhain,  era  poggiata  sulla  interpreta- 
idotti  da  varie  condizioni  sulla  frequenza 

ilido  riportato  dal  Marey  è  il  fatto,  di- 
siente da  Hales(l)  per  il  primo,  e  con- 
ogri  e  dai  clinici,  ohe  cioè  ogni  emorragia 
ella  frequenza  del  cuore, 
a:  l'emorragia  produce  come  primo  ef- 
)  abbassamento  della  pressione  arteriosa, 
battiti  che  in  caso  di  emorragia  si  nota, 
coeletto  della  scemata  pressione  arte- 
r  dimostrato  ciò  con  la  diminuzione  dei 
•durre  iniettando  nuovamente  sangue  al- 
irocurattf'  l'emorragia, 
termini  come  effetto  immediato  un  ab- 
»one  arteriosa,  ninno  certo  vorrà  negare: 
erare  l'aumento  dei  battiti  nei  casi  di 
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emorragia  comq  effetto  seqondario  dovuto  alla^  scemala,  pres- 
eigne  arterioBa^  ci  corre. 

E  perchè  non  si  dovrebbe  amaiettere  ohe  rammento  dol  nu- 
mero delle  pulsazioni  nei.  ca^l  di  eiqorragia  sia  dovutp  ad 
ujìMufluenj^a  nervosa  in  seguito  all'abbassamento  della  pres- 
sione arteriosa,  ipotesi  che  ha  dalla  sua  i  fajbti  sperimentali? 

Ed  invero  il  Von  Bezold  con  Qelebri  esperienze  ripetute  poi 
da  investigi^tori  eminenti  (e  basti  citare  i  nomi  di  GÌ.  Bernard 
e  di  Ludwig),  dimostrò  ch^  quando  si  fa  morire  un  aqiipi^ie 
per  emorragia,  e  per  eliminare  TipAuenzA  nervosa  che  ap- 
porta sempre  la  perdita  del  sangue  si  è  avuto  cura  di  sezio- 
nare  preventivamente  il  midollo  al  collo,  si  osserva,  contem- 
poraneamente alla  diminuzione  della  presaioue  arteriosa^,  una 
diminuzione  nella  frequenza  del  polso. 

Un  altro  argomento  messo  avanti  dal  Marey  è  l'influenza 
che  la  temperatura  esterna  esercita  sulla  frequenza  del  polso. 

È  noto  che  il  calore  aumenta  la  frequenza  del  polso,  il  freddo 
la  diipinui^ce. 

Sénac  (1)  aveva  già  constatato  questo  fatto. 

Blumenbach  (2)  assicura  che  nei  Groenlandesi  il  cuore 
non  dà  ohe  30  o  40  battiti  al  minutp. 
-  Delaro<che  (3)  nei  primi  del  nostro  secolo,  essendosi  sotto- 
posto per  alcuni  minuti  all'azione  di  un'atmosfera  rispaldata 
a  circa  95^,  constatò  che  il  suo  polso  dava  circa  160  battiti  al 
minuto.  Analoghe  esperienze  istituite  da  Fleury  (4)  diedero 
i  medesimi  risultati. 

Leuret  e  Mi  ti  vie  (5)  in  alcune  ricerche  &tte  sugli  alie- 
nati, trovarono  che  la  frequenza  del  cuore  à  maggiore  ia 
estate,  minore  in  inverno. 


(1)  Sénac,  «  Trai  té  de  la  atructure  da  coeur  »,  t.  I,  pag.  322. 

(2)  Blamenbach,  «  Institutions  phjsiologiques  »,  1707,  p.  57. 

(3)  Del  a  roche,  cr  Bxpérieaceii  aur  les  effets  qn'uoe  forta  chi^lenr  pro- 
duit  sur  Téconomie  animale.  Thèse  t.  Parìa,  1806^  pag.  33. 

(4)  Fleury,  1.  e. 

(5)  Leuret  et  Mitivié^  «  De  la  fréquence  du  pouU  cbe^  Usalién^f  »» 
1832. 
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(2),  Smith  (3)  CQQ  Duttierosa  OBserTa- 
che  la  frequenza  del  cuore  cresoe  col 
itura . 

Dterpretare  a  suo  modo  questi  fatti, 
dilata  i  vasi;  il  freddo  invece  determina 
I.  La  dilatazione  del  '^bbì  fa  abbassare  la 
t  coatrlsione  invece  la  fa  aumentare:  e 
requenza  quandola  temperatura  è  alta,  è 
le  della  pressione  arteriosa  e  vicevèrsa. 
Dento,  per  quanto  a  prima  vista  possa 
■egge  alta  oritioa:  l'influeoza  della  tem- 
asi in  egual  modo  sui  cuori  estirpati  e 
zione  artificiale,  nelle  quali  condizioni  il 
determinare  dilatazione  vasale,  né  il 

'atti  in  un  lavoro  sull'influenza  del  ca- 
Buore,  trovò  che  un  cuore  di  rana  estir- 
alcuni  minuti  all'azione  di  un  ba^no  ft 
i,  mentre  prima  ne  dava  appena  18. 
lo  tra  le  dita  senza  esercitarvi  compres- 
i  le  cui  pulsazioni  erano  abbastanza  rare, 
jotevole  delle  pulsazioni, 
imperatura  sul  cuore  di  rana  Isolato  e 
kzione  artificiale  furono  studiate  ampia- 
!l  1874:  questo  sperimentatore  confermò 
i  movimenti  del  cuore,  mentre  il  freddo 


>beB  aar  lea  phéoomèDes  □armaui   et  morbida! 

nouveaux-D^sn.  Paria,  185],   pag.  22. 
a  frdqneQce  du  poula  chei  les  enfanta  *  lQa*«lU 
r.  689). 

late  of  PuUatiOD  and  Reapiration  in  Pbtbsis  > 
ed.  and  Chirurn  RtvUvo,  1866,  t.  XVII,  p.  475), 

l'ìaflusace  de  la  cbaleur  sur  l'actlvité  da  cceui-  > 
ina,  I8ST,  t.  IV,  pag.  468). 

Marej. 
•ehiv,  18T4,  t.  I,  p.  340. 
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Dogiel  prima  (1),  Àristow(2)  dopo,  fecero  anohe  notare 
ohe  gli  effetti  della  temperatura  Balla  frequenza  cardiaca  sono 
diversi^  secondo  che  le  oscillazioni  di  temperatura  si  compiono 
in  modo  brusco  o  graduale. 

Nelle  mie  esperienze,  allorché  il  cuore  batteva  assai  lenta- 
mente,, potei  sempre  rialzarne  la  frequenza  riscaldando  leg- 
germente il  sangue  in  cui  era  immerso  ;  notai  parecchie  volte 
che  immergendo  bruscamente  il  cuore  nel  sangue  fortemente 
riscaldato,  si  aveva  arresto  diastolico  del  cuore. 

Stimo  superfluo  insistere  più  oltre  in  questa  critica:  dirò 
solo  che  tutti  gli  altri  fatti  addotti  dal  Marey  in  sostegno 
della  sua  legge,  debbono  interpretarsi  in  modo  ben  diverso. 

Con  ciò  io  non  intendo  di  negare  che  neirorganismo  integro 
la  forte  pressione  arteriosa  possa  causare  diminuzione  della 
frequenza  cardiaca,  e  viceversa  la  debole  pressione  arteriosa 
possa  aumentare  il  numero  dei  battiti,  come  assicura  il  Marey. 
—  Solo  escludo  in  modo  reciso  che  in  tal  caso  si  tratti  di 
un'  azione  primaria  esercitata  dalla  pressione  arteriosa  forte  o 
debole  suirinnervazione  intrinseca  del  cuore;  e  ricercherei 
piuttosto  la  causa  del  fenomeno  neireccitazione,  e  rispettiva- 
mente  nella  depressione,  che  la  forte  o  la  debole  pressione  ar- 
teriosa determinano  sul  centro  del  vago.  Su  questo  argomento 
tornerò" iti  un  altro  lavoro. 


Concludendo   intanto,   dalle   mie  esperienze  resta  dimo- 
strato che: 

P  Ogni  innalzamento  della  pressione  arteriosa  determina 
sempre  sul  cuore  estirpato  un  aumento  di  frequenza,  e  vice- 
versa. 

Tuttavia  quando  l'innalzamento  della  pressione  arteriosa 
eccede  un  dato  limite,  la  frequenza  può  di  nuovo  diminuire 
sino  ad  aversi  l'arresto  diastolico  del  cuore. 


(1)  Dogiel^  citato  da  Aristow. 

(2)  ArÌBtow,  Àrchiv  fùr  Anatomie  u.  PhytioU  Abtb.  1879,  p.  196. 
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lattiti  ad  oe:DÌ  inDalsamento  della  pres- 
to all'azione  eccitatrice  cbe  la  forte 
cita  sui  gaagli  cardiaci  acceleratori, 
ibole  preBflione  arteriosa  deprime  questi 
liDuzioae  della  frequenza. 


i  questo  lavoro  fo  oeservare  che  oltre 
frequenza  cardiaca,  la  pressione  arte- 
>duce  delle  varìazioDi  nella  ampiezza 
le  nei  caratteri  della  curva,  e  segna- 
odo  notevole  il  dicrotismo  del  polso, 
azzardato  qualunque  giudizio  emesso 
Itti  sin  qui  osservati,  mi  riservo  ulte- 
oenza  delle  mie  es}«rìenze. 
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superiori  in  dimensione  agli  altri  vicini,  e  quale  inizio  di 
scissione  lasciavano  scorgere  nel  mezzo  una  zona  chiara;  altri 
avevano  invece  una  forma  globosa,  e  la  scissione  in  essi  ve- 
rifica vasi  in  due  o  tre  direzioni,  picchè  spesso  avevansi  figure 
di  tetracocchi.  Non  di  rado  la  noissione ,  riseontravaai  lungo 
tutta  una  catenula,  che  si  presentava  come  costituita  da  di- 
plococchi in  serie;  talora  poi  il  processo  di  segmentazione 
sembrava  essere  stato  più  attivo  in  alcuni  dei  cocchi  asseriati, 
che  venivano  cosi  a  formare  delle  catenule  figlie  o  secondarie 
alla  primitiva  catena. 

Nelle  colture  su  lastre,  e  che  venivano  tenute  alla  tempe- 
ratura deirambiente  (S^'-IO^  Celsius)  solo  dopo  cinque  giorni 
si  trovarono  N.  7  colonie,  bianco-giallastre,  granulose,  rotonde, 
e  che  ad  un  forte  ingrandimento  si  rivelarono  costituite  da 
streptococchi.  Erano  leggermente  afi'ondate  nella  gelatina, 
senza  però  che  si  avesse  una  fluidificazione  marcata  del  sub- 
strato. Dai  preparati  microscopioi  risultarono  evidenti  cocchi 
asseriati,  sebbene  non  si  avessero  catene  così  eleganti  e  lun- 
ghe come  nelle  colture  tenute  neirincubatrice.  Dopo  17  giorni 
le  colonie  presentavansi  della  grandezza  di  una  capoocfaia  di 
spillo,  e  tali  rimasero  in  seguito.  Tennero  inoculati  tubi  di 
siero  e  di  agar,  e  tanto  negli  uni  come  negli  altri  si  ottenne 
una  proliferazione  attivissima  di  streptococchi. 

Andrei  certo  troppo  per  le  lunghe  se  volessi  qui  riportare 
Tinflnita  serie  di  ricerche  fatte  sia  collo  streptococco  trovato, 
che  colle  colture  di  streptococchi  in  parte  da  me  isolati  e  in 
parte  ricevuti  per  gentilezza  da  laboratori  italiani  e  tedeschi. 
Da  uno  studio  comparativo  però  ho  potuto  con  vincermi  che  lo 
streptococco  in  discorso  si  comporta  sia  nelle  colture  come 
nelle  qualità  patogeniche  diversamente  da  quelli  finora  de- 
scritti. 

I  trasporti  fatti  sia  dalle  colture  in  gelatina  tenute  neirin- 
cubatrice, come  dalle  colonie  isolate,  cresciute  sulle  lastre,  mi 
avevano  fatto  fin  dal  principio  delle  mie  ricerche  conoscere 
come  lo  streptococco  isolato  avesse  la  facoltà  di  fluidificare  la 
gelatina.  Questa  prima  differenza  del  modo  di  sviluppo  dagli 


a  su  DI  tu  Hoovo  3tbKF*to«occo  f>AToacNo  iOT 

atreptocoeohi  fio' qui  à  me  frati,  mi  Teoe  non  poco  studiare 
per  qaal  ragione  nella  prima  ta«rtra  le  ccrionid  sebbeoe  affon- 
^te  nella  gelatìna  por.  non  l'aTeBsero  peptoniasata.  Ha  1« 
esperienze  snccesefve  mi  mostraroBO  come  pel  mio  strepto- 
HOCCO  fosse  quasi  arbitrario  il  fluidificare  o  meno  la  gelatina  ; 
dissi  quasi  arbitrario  Inqnantoobè  la  temperatura  alta,  Turni' 
dita  dell'ambiente  dove  veoiva  coltivato  lo  streptococco,  i  fre- 
i]ueati  passaggi  nei  substrati  di  coltura,  oppure  l'inoonlazìone  ' 
io  animali  rendevano  pressoché  costante  il  fatto  della  fluidi- 
ficazione della  gelatina,  e  identico  nelle  sue  fasi  il  modo  di 
sviluppo  dello  streptococco.  In  una  coltura  in  gelatina  che 
Tenne  direttamente  inoculata  col  contenuto  della  bolla,  e  nella 
quale  si  era  delineata  un'elegantissima  nubecula  bianca,  a  mar- 
gini sinuosi  frastagliati,  si  iniziò  la  fluidificazione  solo  dopo 
78  giorni,  e  dai  preparati  mtcroscopioi  fatti,  e  dalle  numerose 
colture  su  lastre  allestite,  non  si  verificarono  che  strepto- 
«ocehi,  che  rapidamente  peptonizzarono  la  gelatina.  In  altra 
«oitura  che  pure  era  stata  inoculata  nello  stesso  giorno,  collo 
stesso  materiale  e  della  quale  ne  do  il  disegno  nella  fig.  1  la 
floidificazione  non  sì  verificò,  ma  il  passaggio  in  agar,  in 
siero,  in  brodo,  ecc.  mi  mostrarono  come  la  coltura  fosse 
morta. 

Lo  sviluppo  del  mio  streptococco  può  aversi  in  modo  len- 
tissimo e  in  modo  assai  rapido.  Se  lo  sviluppo  è  tardo,  allora 
Io  streptococco,  sia  nelle  colture  in  gelatine,  come  in  agar  su 
lastra,  forma  delle  colonie  abbastanza  caratteristiche.  In  prima 
le  colonie  si  pressatane  rotondeggianti,  bianco-giallastre,  poi 
va  a  formarsi  un  alone  che  cresoe  a  margini  irregolari, .a 
frangia,  e  che  tende  ad  estendersi  sulla  superficie  del  substrato 
di  coltura.  Pili  tardi,  ma  non  sempre,  nelle  lastre  colla  ge- 
latìna, comincia  alla  periferia  la  fluidificazione,  e  la  primitiva 
»lonÌa  centrale  si  infossa  e  sì  isola.  Nelle  colture  per  ìnfis- 
lione  tanto  in  agar  Come  in  gelatina,  disposte  obliquamente 
ielle  provette,  si  delinca  dapprima  un  intreccio  elegante  come 
li  fili  ohe  si  intersecano  longitudinalmente;  poi  ai  lati  rimane 
-ina  zona  più  chiara,  meno  ricca  di  colonie,  che  continuasi  in 
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una  Dubecula  biancastra,  che  nel  successivo  sviluppo  forma 
un  contorno  a  frangie  eleganti  e  finissime.  Qua  e  là  sporgono 
alcune  colonie  rotondeggianti,  di  un  colorito  brunastrcf,  e  che 
tendono  a  prendere  l'aspetto  delle  colonie  sulle  lastre.  Nulla 
di  caratteristico  ha  lo  sviluppo  nelle  provette  a  gelatìna  o  ad 
agar,  disposti  a  superficie  orizzontale;  osserverò  solo  come 
raccrescimento  in  superficie  avviene  sempre  per  un  tratta 
•assai  piccolo. 

Se  lo  sviluppo  avviene  in  modo  rapido  allora  nelle  colture 
d'agar  sulle  lastre  si  osservano  già  dopo  24  ore  dairinocula- 
sione,  delle  colonie  bianche,  talora  di  un  bianco  madreperlaceo,, 
che  crescono  rigogliosamente  sia  in'ispessore  che  in  esten- 
zione.  Ad  un  ingrandimento  debole  si  presentano  giallastre,, 
granulose,  raggiate  alla  periferia.  Nelle  lastre  colla  gelatina 
vario  è  il  modo  di  sviluppo;  talora  la  colonia  si  mantiene  ro- 
tonda, di  un  bìanco-niveo,  e  appena  comincia  a  presentarsi 
irregolare  la  periferia  si  inizia  la  fluidificazione;  tal'altra  in- 
vece si  ha  un  modo  di  sviluppo  caratteristico.  La  colonia  ìd 
prima  rotonda,  si  divide  in  4,  come  i  petali  di  una  crocifera, 
tende  ad  afibndarsi  nel  mezzo  dove  la  gelatina  viene  pepto- 
nizzata.  I  margini  si  fanno  sempre  più  irregolari,  frastagliati 
e  la  colonia  tende  ad  espandersi.  Nelle  colture  per  infissione, 
si  verifica  presto  la  fluidificazione  della  gelatina;  e  quando 
tutta  la  linea  di  innesto  è  fluida,  si  ha  al  fondo  come  un  se- 
dimento biancastro,  tenue,  poi  una  zona  intermedia  dove  gal- 
leggia una  finissima  polvere  bianca,  e  infine  alla  superficie 
come  una  pellicola  tenue,  assai  esile. 

Quando  lo  sviluppo  è  rapido,  rigoglioso,  lo  streptococco 
cresce  bene  anche  sulle  patate,  dove  prende  un  colorito  leg- 
germente giallastro.  Anche  dopo  molto  tempo  dairinnesto, 
non  tende  ad  estendersi  in  superficie;  sicché  o  forma  un  alone 
attorno  ai  punti  d'infissione,  o  come  una  tenue  benderella 
lungo  le  strisce  segnate  coirago  inoculatore. 

Cresce  pur  bene  nello  siero,  dove  non  ha  nulla  di  caratte- 
ristico: e  nel  brodo  dove  si  forma  un  sedimento  biancastro > 
come  con  lo  streptococco  piogene. 


io  di  acoresoimeato  del  mio  streptococco  te. 
ibbìo  ohe  io  possa  aver  coltivato  miororga- 
abbia  cosi  confusi  col  primitivo  streptococco 
[ubbio  verrebbe  tanto  più  convalidato  dal 
reparati  microscopici  fatti  ad  esempio  eoo 
ì  fluidifoata  la  disposizione  a  catene  sia 
Ite  che  in  quelli  allestiti  con  colture  dove 
itenoe  solida.  Questo  dubbio  ohe  mt  fece 
temere  della  precisione,  dell'esattezza  delle 
non  ha  fondamento  d'essere.  Ed  argomenti 
fotti  per  assicurare  ohe  le  osservazioni -fu- 
e  da  sbagli,  ne  ho  certo  in  abbondanza.  A 
ture  in  gelatina  che  non  venne  fluidificata, 
treptocooco  che  peptonizzò  invece  la  gela- 
basterebbe  il  fatto  che  con  uno  o  più  tras- 
nuto  nell'incubatrice,  appena  lo  sviluppo 
igoglioso,  ottiensl  per  regola  nelle  colture  , 
tìna  la  peptonizzazione  del  substrato.  Ri- 
lizione  a  catena  dei  cocchi,  se  tale  disposi- 
de  quando  lo  sviluppo  è  rapido,  però  nelle 
un  po' vecchie,  e  dove  l'accrescimento  ri- 
ransi  commiste  ai  cocchi  delle  lunghe  cate- 
ai  piccoli,  e  che  danno  una  prova  evidente 
.  del  microorganismo  coltivato  col  primitivo 

ture,  intendo  pure  per  le  esperienze  negli 
ure  solamente  ai  fatti  che  mi  sembrano  di 
.  Inoculazioni  sotto  cute,  nella  cornea,  nel- 
enti  animali,  con  colture  più  o  meno  giovani 
;  però  non  mi  dettero  risultati  degni  di  esser 
solo  che  mai  mi  riesci  di  vedere  anohe  solo 
neL  punto  d'Innesto.  Àaeal  importanti  mi 
risultati  che  ottenni  nelle  cavie,  sia  colla 
toneale,  che  coU'introdazione  sotto  cute  di 
li  coltura  dello  streptococco  in  discorso.  Una 
lata  con  coltura  cresciuta  in  agar  (5*  trae- 
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porlo)  dirfittaraeutfi  nell'addome,  il  38  aprile.  L'animale  senza 
che  mostraasa  dopo  riooaylazione,  fatti  ohe  riduamaftaarD  la 
mia  aiteiuiiona,  mori  il  13  maggio.  Aperto  l'addome  oiseryaai 
uà  tumora  della  grandezza  di  una  pieeola  mala  ohe  adariaoe- 
iu  vari  puuti  airiatestino,  a  ohe  preseatiisi  alla  preeaioiia  flut- 
tuaota.  Non  ha  oonoeaBione  eoi  peritoaao  parietale^  ohe  ai  pre^ 
aeuta  io  istato  fisiologico,  ma  è  iotimaomote  legato  al  me^ 
•eaterio,  che  aolo  posteriormenta  ò  libero  dal  tumore.  Io  diatro^ 
a  verao  il  diaframma  trovassi  altri  due  tumori  delia  graa«^ 
daaaa  di  laua  piaoola  aooeiola,  e  duri  alla  pr^ssioue.  Nieuta 
liquido  ^el  ,oavo  addominale,  il  fegato  è  assai  congesto,  ad  è 
gremito  da  nodi  migliarì  bianpastri.  La  milaa  leggermente 
ingrandita,  pallida,  a  superficie  bernooeoluta,  eoo  piccoli  no*- 
detti  sparsi  qua  e  là.  Ai  reni  nulla  di  notevole,  un  unico  noda^ 
sulla  capsula  del  rene  destro.  Nella  saaione  deirinteatino  trq^ 
vanai  i  follicoli  assai  ingrossati,  e  1  vasi  lin&tioi  nal  peritonei^ 
,  viscerale  di  quando  in  quando  eoa  noduli  riuniti  a  catena* 

Nel  pericardio,  nelle  pleure,  |iu)la  di  speciale  ;  sulla  auper- 
floie  dei  polmoni  alcuni  nodi  mifl^iari,  minutissimi  ;  nulla  al 
cuore.  Al  cervello,  al  oollo,  e^c.  nulla  di  anormale. 

Seaionato  il  grosso  tumore,  si  libera  una  massa  caseosa,, 
densa,  ^  rimane  cosi  una  speoie  di  cisti  a  pareti  spasae  e  re<^ 
sistenti.  Negli  altri  due  tumori  si  trova  pure  una  maasa  pa->- 
scesa,  però  le  pareti  non  hanno  Taspatto  di  un  tessuto  di  neo- 
formazione, ma  del  tessuto  ghiandolare. 

Vengono  fatte  colture  col  contenuto  caseoso,  cai  nodi  de! 
fegato,  col  sangue,  colla  bile,  e  eoi  contenuto  intestinale.  So- 
lamente da  una  coltura  di  un  nodo  del  fegato  si  sviluppano- 
oolonie  ohe  crescono  nei  diversi  substrati  oome  lo  streptooooeo* 
inoculato.  La  gelatina  viene  presto  fluidificata,  e  la  disposir 
alone  a  aatena  dei  cocchi  si  presenta  abbaatania  evidente. 
Sterili  rimasero  la  colture  &tta  oql  sangue,  colla  bile,  e  eoi 
detrito  caseoso.  Dall'intestino  nulla  di  speoiale. 

Se  le  alteraaioni  assai  gravi  trovata  nella  cavia  dovavansi 
allo  streptococco  inoculato,  cerio  io  doveva  trovare  per  meato 
istologico  gli  streptoooeehi  negli  organi.  Feci  nueiaroae 
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WDtnu'e  «nunttsai  di  streptoeoochi  sia 
Dodi  del  polmooe,  e  nelle  ghiandole 

0  i  due  tumori  in  vicinanzm  del  dia- 
lo riewii  a  trovar  streptococchi  ;  i  fol- 
)  enormemente  ìperpilastici,  e  il  tessuto 
Rnatioo.  Il  metodo  di  colorazioM  ado- 
thne  (1),  cbe  oerto  meglio  di  tatti  gli 

1  evidensa  an^e  i  più  piccoli  mìoroor- 
ruttura  dei  nodi,  dirò  ohe  aleunì  erano 
s  da  cellule  llnfiudi,  in  parte  degene- 
presentaaeero  odiale  rotonde  grandi 
li  «treptoeoochi  nei  nodi  oeeuparono 
I  non  'vi  Ila  dabUo  alenilo  ^e  ad  easi 
i  oeopfoduzioDe.  Be  nei  nodi  di  nna 
i  ta  dato  di  trovare  streptooocohi,  ooa- 
tati  distrutti  colla  degeneradooe  dei 

a  ooD  UD  piccolo  nodo  del  fegato,  e 
>lo  colonie  di  streptooocohi,  venne  ope- 
iparatomia  introduco  una  delle  colonie 

notte  del  1°  gìugoo.  Aperta  la  cavità 
rato  fremito  di  nodi.  La  milza  è  pal- 
liandole mesenteriche  assai  ingrossate, 
grandezza  di  uq'  avellana  e  sono  piene 
>.  Nei  reni  nulla  di  anormale.  Ài  poi- 
ri  sottopleurali. 

streptococchi  ed  esclusivamente  di 
Itura  fatta  eoo  una  ghiandola  mesen- 
vansi  utreptocoochi  nelle  ghiandole  e 
el  polmone. 

ero  istituite  introducendo  gli  strepto- 
;bbe  lo  stesso  risultato. 

1868,  N.  22. 
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Che  rinfiammazione  cutanea  al  polso  deirindividuo  a  me 
diretto  e  la  successiva  grave  linfangioite  si  dovessero  allo 
streptococco  riscontrato  nella  bolla,  mi  sembra  più  che  dal  re- 
perto batteriologico  semplice,  meglio  convalidato  dai  risultati 
ottenuti  nelle  cavie.  Anche  in  esse  lo  streptococco  aveva  por- 
tato alterazioni  gravissime  sia  nei  linfatici  del  peritoneo,  ohe 
nelle  ghiandole  mesenteriche  ;  quindi  seguendo  con  tutta  pro- 
babilità sempre  la  via  linfatica,  si  era  trapiantato  nel  fegato, 
nella  milza,  ecc. 

Neirinfermo  lo  streptococco  non  si  mostrò  cosi  virulento. 
Dopo  due  cauterizzazioni,  rividi  in  settima  giornata  l'amma- 
lato; al  posto  della  bolla  avevasi  una  piaga  di  bello  aspetto, 
ricca  di  tessuto  di  neoformazione;  le  ghiandole  air  ascella, 
sebbene  assai  dure,  erano  diminuite  di  volume,  ed  erano  me^io 
dolenti.  Non  più,  febbre,  né  cefalea.  In  seguito  l'ammalato 
non  si  fece  più  vedere. 


Per  quanto  io  mi  sappia  non  venne  finora  descritto  alcun 
streptococco  patogeno  che  e  nelle  colture,  e  nelle  ricerche  spe- 
rimentate si  comporti  egualmente  al  su  descritto.  Se  le  colture 
nelle  quali  lo  streptococco  cresceva  assai  lentamente  possono 
rassomigliarsi  a  quelle  o  dello  streptococco  piogene  o  a  quelle 
dello  streptococco  del  Fehleisen,  però  si  differenziano  assai 
facilmente  da  esse.  In  un  lavoro  successivo  mi  riserbo  appunto 
di  esporre  le  ricerche  di  controllo  eseguite  in  proposito. 

WieBbaden,  27  agosto  1889. 
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Spiegazione  delle  Figure^ 


FiG.  1.  —  Coltura  in  gelatina  fatta  col  contenuto  della  bolla.   Sviluppo 
lento.  Dopo  78  giorni. 

Fio.  2.  —  Golokiie  isolate  in  gelatina.  Sviluppo  lento. 

Fie.  3.  —  Coltura   in  agar  inoculata  da  colonia  cresciuta  in  gelatina 
fatta  sulla  lastra.  45  giorni. 

Fio.  4.  —  Coltura  in  gelatina  inoculata  con  2^  trasporto  in  agar.  Dopo 
6  giorni. 

Fio.  5.  —'  Coltura  in  gelatina  inoculata  da  colonia  cresciuta  sulla  lastra 
(Ghiandola  linfatica  cavia).  Dopo  3  giorni. 

Fio.  6.  —  Colonie  isolate  in  gelatina.  Sviluppo  lento.  Ingr.  20  volte. 
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Già  il  Tiegel  (1)  ed  il  Bourckhardt  hanno  fatto  cono- 
scere le  modificazioni  degli  albuminoidi  del  sangue  nel  di- 
giuno; il  Sai  violi  (2)  negli  animali  a  digiuno,  ed  in  dige- 
stione  e  sotto  Fazione  di  alcuni  veleni;  il  Prof.  Fano  e  il 
Dott.  Baldi  (3)  nella  attività  muscolare;  il  Torup  (4)  poi  e 
più  recentemente  il  Mya(5)  nella  anemia  sperimentale;  e  su 
questi  ultimi  specialmente  avrò  occasione  di  tornare. 


Le  mie  ricercke  sono  state  fatte  nel  cane,  appunto  perchè 
è  Tanimale  di  cui  si  conosce  meglio  la  costituzione  quantita- 
tiva del  plasma,  sopratutto  per  quanto  riguarda  le  spstanze 
proteidi.  ^anemia  si  veniva  determinando  progressivamente 
con  ripetuti  salassi,  ricercando  nel  sangue  d'ogni  salasso  le 
modificazioni  quantitative  che  avvenivano  nelle  sostanze  albu- 
minoidee.  Durante  Tesperienza  il  cane  veniva  alimentato  colla 
dieta  abituale  dei  cani  di  laboratorio,  uniforme  per  qualità  e 
quantità.  Praticando  costantemente  il  salasso  alla  stessa  ora, 
cioè  poco  tempo  prima  della  distribuzione  del  cibo,  Tanimale 
veniva  perciò  a  trovarsi  sempre  fuori  del  periodo  di  digestione. 

Le  ricerche  vennero  fatte  sempre  sul  sangue  arterioso;  si 
usò  il  venoso  quando  era  indispensabile,  per  aver  già  legati 
tutti  i  vasi  arteriosi  superficiali.  Queste  cose  ho  notato,  perchè 
uascono  delle  modificazioni  negli  albuminoidi  anche  per  solo 
effetto  del  digiuno  o  deiralimentazione,  ed  inoltre  perchè  si 
sapeva  esistere  qualche,  sebben  piccola,  differenza  nella  rie- 


(1)  Tiegel,  «  Notizen  Ober  Schlangenblut  »  {Pflùger  Archiv^  B.  23, 
1880).  .       '  ' 

(2)  SaWioli,  «  Die  Qerinnbaren  Eiweistoffe  im  Blutserum  und  in  der 
Lymphe  dea  Hundes  «  (Du  BoiS'Reymond* t  Archiv,  1881). 

(3)  Fano  e  Baldi,  e  Oli  albuminoidi  della  linfa  e  del  sangue  nel  la- 
voro muscolare  «  (Lo  Sperimentale,  1883). 

(4)  Sopbus  Torup  (de  Copenague),  a  Recberches  ezpérimentales  sur 
la  reproduclion  des  maiìòres  albuminoldes  du  sang  »  [Comptes  rendu 
de  la  Sociéié  de  Biologie.  Ayril  1888). 

(5)  Q.  Mya  e  A.  Yig lezio,  «  Ricercb^  quantitative  sulle  sostanze  al- 
buminose del  siero  dei  trasudati  ed  essudati  e  del  siero  sanguigno  in 
▼arie  malattie  »  [Archivio  italiano  di  Clinica  mèdica^  1888). 


DI    DSr.  3ANQUE   NKLL'AHBStljl 

a  sangue  arterioso  e  ve 
I,  a  vantaggio  del  san^ 
3va  un  tempo  dod  6sao, 
le  che  si  sottraeva,  occ< 
ormale  che  nel  divenute 
)  ricchezza  di  siero  in 
pido  e  citrino,  lasciai 
■o,  per  10-12  ore  il  sai 
dosaggio  delle  sostauz 
conseguenza  anche  deg 
;e  solide  ponevansi  in  u 
te  essiccata  e  pesata,  I 
ire  per  qualche  giorno 
i  pesare  ripetutamente 
Anche  due  successive 
ire  l'una  dall'altra,  dai 
r  sicuri  del  completo 
la  capsula  vuota  indici 
del  plasma  in  eaame,  e 
esto  residuo;  dal  quaU 
albumìnoidi  io  toto,  si 
istanze  solide, 
imiooidi  mi  sodo  valsi 
rsten  (1),  i  cui  piccoli  i 
tezza  nelle  filtrazioni,  i 
processo  e  dalla  fedeltè 
Ilo  .fatto  sempre  la  doi 
dai  primi  saggi  mi  acce 
litferenze.  Non  facevo 
!C0,  poiché  la  semplicità 
i  cause  d'errore  appre: 
:li  albuminoidi  cadeva 
i  per  ciascuna  prova. 

Ueber  daa  Paraglobulio  > 


_ 
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ai  separavano  facendole  precipitare  coiragffidftla  d'un  volfliiie 
quintuplo  di  una  soluzione  satura  di  solfato  di  magtiesiOf  e 
di  alcuni  cristaU!  finamente  p(^f  erltzati  dello  stesso  sale,  pef 
mantenerii  a  saturazione  la  miscela.  Dopo  24  ore  si  raecogrlì^ 
vano  su  due  filtri  previamente  essiccati  e  ripetutamente  pesati, 
e  questi  si  lavavano  colla  solita  soluzione  di  Mg.,  sino  a  che 
nel  filtrato,  col  saggio  deirebulli2ione  e  neutralizzazione  con 
acido  aceticOi  non  si  trovassero  più  tracoie  di  albuminoidl. 
Allora  i  due  filtri  si  tenevano  per  qualche  tempo  nella  stuf* 
a  Ilo*  per  rendere  insolubili  le  globuline,  e  quindi  si  lava^ 
vano  con  acqua  stillata  bollente  sino  a  completa  eliminazione 
del  solfato  di  magnesia;  del  che  si  è  accorti,  saggiando  con 
soluzione  di  cloruro  baritico  ciò  che  passa  dal  filtro.  Venivano 
poi  lavati  con  alcool  bollente  per  togliere  i  grassi,  e  final- 
mente essiccati  nel  bagno  di  aria  a  llO^ 

Intanto  colla  ebuUizione,  previa  neutralizzazione  con  acido 
acetico,  si  facevano  coagulare  le  serine  contenute  nella  solu- 
zione di  solfato  di  magnesia  già  passata  per  i  filtri  ;  anch'esse 
venivano  raccolte  su  altri  due  filtri,  e  lavate  con  acqua  bol- 
lente, fino  a  che  un  saggio  col  nitrato  di  argento  non  rive- 
lasse pia  traccie  di  cloruri;  poi  con  alcool  bollente,  e  quindi 
essiccate  a  llO*". 

Dopo  24  ore  ti  pesavano  i  filtri.,  si  tornavano  ad  essiccare 
per  pesarli  di  nuovo,  e  così  fino  a  tanto  che  davano  due  suc- 
cessive pesate  di  identico  valore.  La  differenza  di  peso  fra  1 
filtri  vuoti  ed  i  pieni  indicava  naturalmente  it  valore  quan- 
titativo rispettivamente  delle  glol^uline  e  delle  serine  conte- 
nute nei  5  ce.  di  siero,  che  a  lor  volta  moltiplicate  per  20 
esprimevano  il  quantitativo  percentuale.  Se  fra  le  due  prove 
esisteva  una  qualche  piccola  differenza  si  prendeva  la  media. 
Gli  albuminoidl  in  toto  son  dati  dalla  somma  delle  globuline 
e  delle  serine. 

Questo  è  il  metodo  analitico  di  cui  mi  sono  valso  nelle  ri- 
cerche, e  che  credo  il  più  semplice  ed  il  più  esatto  di  quanti 
sono  ordinariamente  adoperati. 

Ed  ora  veniamo  ai  risultati  delle  esperienze.  Ad  una  cagna: 


r 


•      ! 
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« 

in  toto  e  Bpecialmente  le  globuline  ;  le  aerine  avevano  oscillato 
di  pooo;  ma  ciò  forse  poteva  essere  attribuito  alla  abbondante 
alimentazione  che  prendeva  Tanimale  in  questo  intervallo  di 
tempo. 

Un'importante  osservazione  sulle  modificazioni  che  si  veri- 
ficano nella  composizione  del  siero  sanguigno  neiranemia  fu 
già  fatta  dal  Prof,  fiizzozero  (1).  Egli  vide  che  in  un  ani- 
male (si  serviva  egualn^ente  del  cane)  le  sostanze  solide  e  con 
esse  gli  albuminoidi  del  siero  presi  in  complesso,  diminuivano 
notevolmente  quasi  subito  dopo  il  salasso.  Tale  diminuzione 
si  protraeva  per  qualche  giorno  (5-7  circa) ,  e  gradatamente 
poi  si  dileguava,  per  dar  luogo  non  solo  al  ritorno  di  queste 
'sostanze  alla  quantità  primitiva,  ma  ad  un  loro  definitivo  au- 
mento ;  e  il  periodo  di  diminuzione  era  molto  più  transitorio^ 
si  noti,  se  durante  Tesperimento  l'animale  era  mantenuto  in 
digiuno,  come  se  il  digiuno  coadiuvasse  il  processo  di  rein- 
tegrazione. 

Come  ora  possiamo  renderci  conto  e  dare  un'interpretazione 
di  questi  fatti,  che  pur  mi  sembrano  d'un  alto  sfi^niflcato? 
Rispondere  adeguatamente  al  problema  propostoci ,  cioè  se  e 
come  l'organismo  ripari  alle  perdite  dei  materiali  albuminoidei 
toltigli  coi  salassi,  se  e  come  in  una  parola  si  modifichino 
quantitativamente  gli  albuminoidi  del  plasma  sanguigno  nella 
anemia  sperimentale,  è  cosa  irta  di  difficoltà,  avendo  innanzi  - 
a  noi  moltissime  incognite  sulle  quistioni  fondamentali.  Par- 
rebbe a  priori  che  un'  assimilazione  maggiore  di  albuminoidi 
dall'esterno  dovesse  sopperire  alla  mancanza  di  quelli  sot- 
tratti. Ma  anzi  tutto  sotto  qual  forma  l'organismo  assimila 
gli  albuminoidi,  e  quali  fra  i  diversi  del  plasma  servono  alla 
nutrizione  dei  tessuti?  Molto  controverse  sono  le  opinio.ni  dei 
fisiologi  a  questo  proposito;  le  trasformazioni  delle  sostanze 
azotate  nell'organismo  sono  sufficientemente  conosciute  fino 
alla  peptonizzazione,  al  di  là  poco  ne  sappiamo.  È  noto  che 


(1)  Bizzozero,  e  Sulle  variazioni  di  composiziqoe  del  8Ìei*o  del  sangue 
dopo  il  salasBO  >  [Atti  della  R,  Accademia  delle  Sciente,  yol.  XVI^  1881). 
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i  prodotti  della  digestione,  sintonina  e  peptoni,  non  si  ritro- 
vano in  condizioni  normali  nel  sangue,  trasformandosi  quasi 
immediatamente  negli  albumiuoidi  del  plasma.  Anche  iniettato 
direttamente  nel  circolo  il  peptone  vi  scomparisce  ben  presto; 
e  razione  trasformatrice  spetterebbe  alle  emazie,  come  ba  evi- 
dentemente dimostrato  il  Prof.  Fano  (1),  in  parte  forse  anche 
agli  altri  elementi  morfologici  del  sangue,  come  crede  il 
Woldridge(2). 

Se  non  che  è  discusso  tuttora  se  tutti  gli  albuminoidi  si 
as'sorbano  come  peptoni,  o  se  alcuni  dei  proteidi,  forse  la 
maggior  parte,  entrino  in  circolo  come  albumine  non  pepto- 
nizsato.  Stanno  in  appoggio  di  quest'ultima  opinione  gli  espe- 
rimenti di  Ott,  e  fino  ad  un  certo  punto  quelli  recenti  di 
Nadine  Popoff  (3),  la  quale  ha  creduto  dimostrare  che  Tin- 

testino  trasforma  i  peptoni  gastrici,  non  i  pancreatici,  in  al- 

• 

bumina  del  siero^  che  sappiamo  essere  Talbuminoide  istioge- 
netico  per  eccellenza,  e  in  questa  forma  verrebbero  assorbiti. 
Infatti,  essa  dice,  le  soluzioni  di  peptone,  mentre  sono  incapaci 
di  nutrire  e  mantenere  in  vita  il  cuore  del  rospo  (reagente 
fisiologico  di  Ott)  (4),  lo  divengono  facendole  soggiornare  nel- 
l'intestino, acquistando  cosi  la  caratteristica  proprietà  dell'ai- 
bumina  del  siero.  Dunque  esisterebbe  neirintestino  una  forza 
sintetica,  per  cui  i  peptoni  gastrici  tornerebbero  albuminoidi 
assorbibili.  Tali  risultati  furono  confermati  sperimentalmente 
da  lulia  Brinck  (5),  la  quale  considera  tale  forza  trasforma- 
trice come  inerente  airepitelio  intestinale,  quantunque  possa 
non  esservi  estranea  razione  di  qualche  fermento^ 


(1)  Fano>  «  Il  peptone  e  il  triptone  nel  sangue  e  nella  linfa»  {Arch. 
per  le  Scienze  mediche^  voi,  V,  n.  8). 

(2)  Woidridge,  «  Zur  Chemle  der  BlutkOrperchen  »  (Du  Bois-Rey' 
mond  Archiv.  1881). 

(3)  Nadine  Popoff,  o  Ueber  die  Bildang  von  Serumal^amin  in  Darm- 
kanal  >  (Zeitsch,  f.  Biologie,  VII,  1888). 

(4)  Ott,  «  Ueber  die  Bildung  von  Serumalbumin  im  Magen,  und  Qber 
He  P&higkeit  der  Miich,  das  Proschherz  leistangsf&big  zu  halten  »  (Du 
BoiS'Reymond  Arch.  1883). 

(5)  lulia  Brinck,  «  Ueber  synlbetische  Wirkung  lebender  Zellen  }» 
Zeitsehrift  f.  BiologU,  VII,  1888). 

Archivio  per  le  Sciense  Mediche,  XIII.  29* 
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Ora  86  noi  partiamo  dal  fatto  già  noto  che  le  seriiie  durante 
il  digiuno  protratto  possono  tanto  diminuire  fino  quasi  a  com- 
pleta scomparsa  (1),  e  lo  confrontiamo  con  quel  che  succede 
neiranemìa  sperimentale,  mi  pare  che  il  fenomeno  stia  a  in- 
dicare una  diminuzione  d'energìa  nei  processi  d*assimilazione 
e  di  nutrizione  nell'organismo  anemico;  di  che  fanno  pur  fede 
e  la  diminuzione  del  peso  del  corpo,  e  lo  aumentare  del  re- 
siduo secco  e  delle  sostanze  solide  nel  plasma  sanguigno. 

Meno  chiaramente  si  comprende  il  progressivo  aumento 
delle  globuline,  le  quali,  secondo  Topinione  dei  più,  sono  il 
risultato  della  disorganizzazione  degli  elementi  morfologici. 
Parrebbe  adunque  che  in  un  animale  le  perdite  di  sangue  su- 
bite per  ripetuti  salassi  fossero  riparate  (se  questa  può  chia- 
marsi una  riparazione)  colla  disorganizzazione  di  materiali 
che  esso  tiene  già  immagazzinati  ed  organizzati  ;  materiali  che 
entrerebbero  nel  circolo  trasportati  da  quella  specie  di  corrente 
d'assorbimento  dei  liquidi  interstiziali  che  si  effettua  o  per  i 
capillari  sanguigni  o  per  i  linfatici.  Tale  assorbimento  sa- 
rebbe determinato  in  prima  dalla  diminuita  pressione  endo- 
vasale,  conseguente  alla  diminuzione  della  massa  circolante  ; 
dipoì^  ristabilitasi  la  pressione,  la  stessa  diluizione  del  sangue, 
causa  del  periodo  di  diminuzione  delle  sostanze  solide  ed  al- 
buminoidee  dimostrato  dal  Prof.  Bizzozero,  contribuirebbe 
all'ingresso  degli  albuminoidi  dai  tessuti  nel  circolo,  per  lo 
squilibrio  stabilitosi  fra  la  tensione  parziale  del  contenuto  al- 
buminoideo  bruscamente  diminuita  nel  sangue,  e  quella  ri- 
masta immutata  o  quasi  nei  liquidi  extra  vasai! . 

Tale,  secondo  me,  è  il  fondamento  fisico  jdel  fatto  fisiologico. 
Cosicché  uoi  potremmo  schematicamente  figurarci  che  le  due 
serie  di  cifre,  delle  serine  e  delle  globuline,  modificantesi  in 
senso  inverso,  rappresentino  il  decorso,  le  prime  d'una  graride 
circolazione  degli  albuminoidi  dal  mondo  esterno  al  sangue 
e  che  vien  meno  per  lo  affievolirsi  dei  processi  assimilativi 
nell'anemia;  la  seconda  d'una  circolazione  più  piccola j  più 


(1)  Tiegel,  loc.  cit. 
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tessuti  al  sangue,  non  appor- 
a  solo  ciò  che  puù  attiDg:ere 
ima  sarebbe  favorevole  all'eco- 
trimento,  specialmente  quando 

i  riprova  in  ciò  che  succede  in 
veggono  le  globuline  crescere 
.  maggiore  o  minore  accentua- 
nn  ha  tratto  dati  prognostici 
ntiasimi. 

a  questa  interpretazione  sta  in 
oli  (2)  che  cioè  per  l'alimen- 
i  nel  plasma.  Ma  gioverà  ricor- 
uratite  la  digestione,  si  immet- 
ti nel  torrente  circolatorio,  e 
massima  l'attività  del  ricambio 
fa  capo,  ciò  che  s'assimila  e 
pure  arricchirai  di  globuline; 
trasformazione  dei  peptoni  in 
some  fu  dimostrato  dal   Prof. 


di  cui  abbiamo  parlato  poco 
ì,  per  reintegrare  la  massa  di 
imponenti  albuminoideì,  si  de- 
nezzo  dei  vasi  sanguigni,  od 
itema  litirmico?  La  soluzione 
irsi  sperimentalmente  ohe  in 
una  di  queste  vie  d'assorbi- 
to in  un  cane  il  dutto  toracicOt 
0  nel  sangue  di  gran  parte 

>logÌqiie  n.  Premiare  parila, 
dei  oorpuecoli  rotai  >  (Lo  Speri- 


^  ^ 
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delle  vie  linfatiche  deirorganismo,  se  queste  preponderassero 
nella  funzione  d'assorbimento  dai  tessuti,  si  dovrebbero  osser- 
vare effetti  forse  molto  dimostrativi. 

Il  cane  di  cui  mi  sono  servito  viveva  da  tempo  in  laboratorio, 
e  quantunque  esteriormente  non  apparisse,  era  già  anemico 
profondamente.  L'analisi  del  plasma  sanguigno,  praticata  due 
volte  avanti  di  procedere  alla  legatura  del  dutto  toracico, 
dette  i  risultati  seguenti: 


Data  del  salasso     .     .    . 

• 

Qualità  del  sangue  .  . 
Quantità       »  .    . 

Peso  del  corpo  .... 
Residuo  secco  .... 
Albnminoidi  in  toto  .  . 
Sostarne  solide   .... 

Globuline 

Serine 

Quoziente  albuminoideo  . 


29  Giugno 

3  Luglio 

Arterìoso 

Arterioso 

200  e.  e. 

90  e.  e. 

10.000  g. 

9.900  g. 

7.404  Vo 

7.824  o/<, 

5.336  » 

5.860  » 

2.068  » 

1.974  • 

2.808  » 

3.038  > 

2.528  D 

2.812  » 

0.000 

0.925 

Come  si  vede  in  questo  animale  anemico  già  il  quoziente 
albuminoideo  è  molto  basso,  scarse  le  serine,  abbondantissime 
e  superiori  alle  serine  le  globuline;  cosa  che  non  suole  osser- 
varsi fisiologicamente.  Dopo  tre  giorni  dal  secondo  salasso  si 
procedette  alla  legatura  del  dutto  toracico,  operazione  non 
del  tutto  priva  di  qualche  tecnica  difficoltà,  ma  che  riuscì 
perfettamente,  sebbene  non  si  fosse  amministrato  alFanimale 
precedentemente  del  grasso  per  render  più  agevole  la  ricerca 
del  dutto.  La  profonda  ferita,  che  dovette  farsi  al  collo,  non 
dette  alcuna  suppurazione,  e  le  condizioni  generali  dell'ani- 
male  non  si  alterarono.  L'allacciatura  comprese  il  dutto  to- 
racico in  corrispondenza  al  suo  sbocco  nella  succlavia  sinistra, 
e  i  linfatici  della  metà  sinistra  della  testa  e  del  collo.  Pochi 
momenti  dopo  fatta  la  legatura  si  sottrasse  del  sangue,  ed 
altro  se  ne  sottrasse  dopo  5  giorni,  dalle  quali  prove  s'ebbero 
i  seguenti  risultati: 


I.   SINSOE    NKLt,  AKBUIA 


100  e.  e. 
Kg.  9.600 
8.020  Vu 
5.85fl  » 
£.164  > 
3.354  » 
2.502  » 
0.746 


100  e.  e. 
Kg.  9.400 
8.872  7„ 
6.388  P 
2.284. 
3.748  0 
2.640  • 
0.705 


imale  fu  ucciso  e  ne  fu  fatta  la 
ilmente  assistettero  i  Signori  Pro- 
,a  ferita  del  collo  sì  trovò  quasi 
ì  priva  dì  suppurazione;  tuttora 
DO  lo  sbocco  del  dutto  toracico, 
.  un  tessuto  connettivo  duro,3cle- 
nell'ioterno  delle  cavità  toracica 
IO  di  linfa  trasparentissitna,  tur- 
isazione  come  d'un  duro  cordon- 
t  era  pur  piena  e  tesa;  iniettate 
linfatiche. 

Ile  cifre  suesposte?  In  esse  ve- 
ha  subita  la  solita  graduale  dì- 
sì  alimentasse  egualmente;  die 
uìnoidi  in  toto  aumeutano,  che 
fin  da  principio  abbondanti,  au- 
per  effetto  del  solo  salasso.  L'oc- 
Le  dei  vasi  linfatici  non  distrugge 
sangue.  Sarebbe  stato  più  spic- 
vie  fossero  state  pervie?  Non 
tie  pare  bastino  ì  vasi  venosi  al 
iteriali  albumìnoìdei  lacunari  o 
pur  v'hanno  parte,  non  sono  né 
spiegare  poi  il  perchè  in  questo 
ublto  quasi  affatto  diminuzione, 
l'abbondante  alimentazione  presa 
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dairanimale,  lo  stato  ormai  abituale  di  povertà  del  sangue, 
in  cui  da  tempo  doveva  esso  trovarsi? 

Stabilite  cosi  le  modificazioni  degli  albuminoidi  in  conse- 
guenza delPanemia,  volli  vedere  se  mi  fosse  stato  per  avven- 
tura possibile  localizzarne  la  causa  in  qualche  organo  speciale, 
sebbene  per  la  interpretazione  datane  si  dovesse  a  priori  ri- 
fuggire da  questo  concetto.  E  poiché  era  stato  dimostrato  già 
dal  Tizzoni  (1)  e  da  altri  che  nel  cane  la  milza  riacquista 
la  sua  funzione  emopojetica,  come  ha  nella  vita  endouterina, 
quando  in  esso  si  provochi  una  anemia  acuta  mediante  salassi, 
per  questo  mi  parve  importante  vedere  se  eliminando  quest'or- 
gano si  stabilissero  condizioni  differenti,  e  quindi  nuove  o  dif- 
ferenti modificazioni  della  crasi  sanguigna,  oltre  quelle  risul- 
tanti dalla  semplice  anemizzazione. 

A.  tale  proposito  instituii  le  esperienze  seguenti.  A  un  grosso 
cane  del  peso  di  Kg.  12.500  feci  la  splenotoÉuia.  L'operazione 
riuscì  perfettamente,  avendo  usate  tutte  le  cautele  antisettiche 
ed  avendo  prevenuta  ogni  emorragia  col  peduncolare,  mercè 
numerosi  lacci,  l'inserzione  dell'organo  .all'omento.  La  milza 
era  voluminosissima.  L'animale  continuò  a  vivere  in  ottime 
condizioni,  e  la  ferita  addominale  cicatrizzò  per  prima  inten- 
zione. Dieci  giorni  dopo  l'operazione,  ristabilitosi  il  cane  per- 
fettamente, tolsi  del  sangue  dalla  carotide,  il  plasma  del  quale 
a,iranalisi  si  mostrò  cosi  costituito: 


Qaalità  del  sangae    . 
Quantità        »  .    . 

Peso  del  corpo       .    .    . 
Reaidao  secco    .     .     .     . 
Albuminoidi  in  toto    . 
Sostanze  solide  .     .     . 
Globuline      .... 

Serine       , 

Quoziente  albuminoideo 


Arterioso 
200  C.C. 
11.800  g. 
8.080  Vo 
6.432  f 
1.648  t> 
2.674  » 
3.758  » 
1.405 


(1)  Tizzoni,  Archivio  per  le  Scienze  med,^  1884. 


/ 
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un  nuovo  salasso  di  150  e.  e.  dì 
oeDtuare  ranemìa,  senza  fare  l'ans- 
e  dopo  altri  otto  giorni  tolsi  altro 
ro,  nel  quale  bì  mostrarono  le  mo- 


1 

Arterioio 

200  e.  e. 

U.400jr. 

7.904  7„ 

0 

5.684  > 

2.2201 

S.893> 

2.786  » 

oidao      .     .    . 

0.981 

evidentemente  cangiati  o  complicati 
ovati  consecutivi  alla  semplice  alle- 
nirci obiettato  che  in  questo  caso, 
iva,  abbiamo  tolto  un  organo  non 
mente.  Mi  parve  perciò  conveniente 
portasse  invece  dei  risultati  quando 
Dento,  e  cioè  ad  anemia  progredita, 
dal  salassare  ripetutamente  un  cane, 
delle  analisi  del  plasma  sanguigno 


Il  Maggio 

17  Maggio 

25  Maggio 

ArteriOHO 

Arte  rio  BO 

ArterioBO 

150  C.C. 

140  e.  e. 

90  e.  e. 

Kg.  6.020 

Kg.  5.800 

Kg.  5.660 

7.104  '/„ 

7.304  % 

7.192  0/0 

S.063  • 

5,180  . 

5.106  » 

2.041  I 

2.124  » 

2.086  • 

1.090  » 

1.616  . 

1.602  . 

3.973  . 

3,664. 

3,504  > 

3.644 

2.205 

2.187 

opo  tali  sottrazioni  sanguigne  l'ani- 


»Ti 
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male  dovesse  trovarsi  anemico  notevolmente,  e  tale  lo  rive- 
lavano la  scarsezza  delle  emazie  e  la  ricchezza  del  siero  nel 
sangue  estratto  col  terzo  salasso.  Le  modificazioni  verificatesi 
negli  albuminoidi  nei  singoli  periodi  sonò  state  le  tipiche  no- 
tate nei  casi  precedenti.  —  Subito  dopo  Tultimo  salasso  feci 
la  splenotomia,  che  procede  regolarmente  e  la  ferita  cicatrizzò 
per  prima  intenzione.  Però  l'animale  ne  restò  alquanto  de- 
presso,  e  specialmente  nei  primi  giorni  dopo  Toperazione  pren- 
deva scarsissimo  cibo.  Appena  ristabilitosi  un  poco,  ripresi 
l'esperienza  e  feci  nuovi  salassi,  coi  quali  non  mi  fu  dato  ac- 
certare altro  che  una  maggiore  accentuazione  dei  fenomeni 
primitivi,  forse  maggiore  di  quel  che  non  portasse  il  solo  fatto 
deiranemia,  ma  che  credo  poter  meglio  spiegare  colle  condi- 
zioni piuttosto  gravi  in  cui  versava  Tanimale  e  colia  poca  ali- 
mentazione che  esso  prendeva,  che  non  attribuendola  alla 
praticata  splenotomia.  Il  percento  delle  globuline  crebbe  oltre- 
modo, quello  delle  serine  oltremodo  diminuì;  il  loro  rapporto 
subì  una  vera  inversione.  —  I  risultati  di  questa  esperienza  mi 
pare  collimino  perfettamente  colla  spiegazione  che  ho  tentato 
dare  sulla  origine  di  queste  due  specie  d'albuminoidi. 
Ecco  i  dati  numerici. 


Data  del  salasso  .  .  . 
Qualità  del  sangue  .  . 
Quantità        »  r    . 

Peso  del  corpo     .    .     . 
Residuo  secco  .... 
Albuminoidi  in  toto 
Sostanze  solide    .    .    . 

Globuline 

Serine 

Quoziente  albuminoideo 


3  Giugno 
Arterioso 
70  e.  e. 
Kg.  4.850 
6.684  7o 
4.431  > 
2.253  i> 
2.614  » 
1.817  » 
0.695 


11  Giugno 
Venoso 
60  e.  o. 
Kg.  5 
7.724  Vo 
5.310  » 
2.414  » 
3.356  1» 
1.954  » 
0.582 


Dopo  ril  giugno  non  tenni  più  in  osservazione  quest'ani- 
male, che  fu  usato  da  altri  per  altre  ricerche;  esso  però,  mal- 
grado nuove  operazioni,  cui  fu  sottoposto,  non  soccombette,  e 
si  rimise  in  condizioni  discrete. 

Questa  la  serie  delle  esperienze  che  ho  potuto  fare  fin  qui. 
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molte  lacune  di  questo  lavoro,  le 
prima  ohe  mi  sarà  possibile  colla 
ì  ricerche,  credo  pertanto  di  poter 
lanto  ho  esposto  te  conclusioni  se- 

liù  volte  un  animale,  il  totale  degli 
DgEiiguo  subisce  di  norma  un  au- 

^orzionatamente  al  grado  di  essa  le 
entano,  diminuiscono  le  serine,  si 
quoziente  albumìnoideo. 
i  si  mantengono  anche  quando  -si 
3i  esporti  Is  milza, 
i  sarebbero  dovute,  per  quanto  ri- 
izione  subita  dal  sangue,  e  special- 
ità dei  processi  di  assimilazione;  per 
ine,  alla  maggiore  dissoluzione  di 
1  organizzati,  ed  al  loro  ingresso  nel 
ziali,  mercè  una  più  attiva  corrente 
se  non  del  tutto,  almeno  in  gran 
mguigni,  senza  l'intervento  neces- 


resente  lavoro,  alcune  ricerche  fu- 
•  rup,  sotto  la  direzione  di  Dastre, 
inne  (1).  Egli  pure  ha  visto  aumen- 
)to  del  plasma  dopo  il  salasso;  al 
ero  parte  tanto  le  globuline,  quanto 
ziuni  si  è  valso  del  metodo  di  H  a  m- 
e,  e  di  un  altro  metodo  indiretto  per 
creduto  poi  salvaguardarsi  da  pos- 
t'e sperimento,  mantenendo  durante 
che  si  protraeva  per  pochi   giorni, 
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ranimale  a  digiuno,  e  rimpiazzando  ogni  volta  il  sangue  che 
toglieva  con  un'egual  quantità  di  soluzione  di  cloruro  di  sodio. 
Io  non  ho  avuto  né  Tuna  né  Taltra  di  queste  cautele,  di  cui 
la  prima,  che  parrebbe  abbastanza  utile  per  eliminare  T  in- 
fluenza troppo  ignorata  delle  sostanze  ingerite,  complica  d'altra 
parte  la  fedele  immagine  degli  efiFetti  dovuti  alla  sottrazione 
del  sangue,  unendovi  un'altra  causa,  non  meno  importante, 
di  alterazione  della  crasi,  il  digiuno.  A  me  poi  interessava 
di  protrarre  le  esperienze  al  massimo  limite,  lo  che  sarebbe 
stato  incompatibile  collo  stato  di  digiuno.  M'è  sembrato  perciò 
sufficiente  mantenere  una  dieta  costante  per  quantità  e  qua- 
lità, e  saggiare  coiranalisi  il  sangue  quando  era  supponibile, 
se  non  certissimo,  che  l'animale  si  trovasse  ogni  volta  allo 
stesso  stadio  di  digestione.  Quanto  poi  alla  seconda  cautela, 
m'è  pure  sembrata  inutile;  poiché  praticando  il  salasso  ogni 
4-7-10  giorni,  Tequilibrio  possibile  nella  pressione  sanguigna 
si  sarebbe  già  di  per  se  e  per  naturali  forze  ristabilito. 

L'ultima  nota  che  ha  visto  la  luce  sullo  stesso  argomento 
é  stata  una  serie  di  ricerche  praticata  dai  Dott.^  Mya  e  Vi- 
glezio  nella  Clinica  medica  di  Torino  (1).  Per  essi  i  salassi 
praticati  avrebbero  Tefifetto  di  fare  diminuire  il  percento  delle 
globuline,  aumentando  quindi  il  quoziente  albuminoideo  del 
plasma;  cosa  che  essi  stessi  non  spiegano  e  non  sanno  metter 
d'accordo  con  quanto  hanno  trovato  in  alcune  contingenze 
morbose,  né  coi  risultati  ottenuti  dal  Bourckhardt  sul  di- 
giuno. Del  resto  le  ricerche  del  Mya  e  Viglezio  formano 
una  piccola  appendice  ad  un  loro  importante  lavoro  d'indole 
clinica;  e  poiché  promettono  di  tornare  sulle  esperienze  essi 
stessi  in  altra  occasione,  non  possiamo  altro  augurarci  che  i 
loro  nuovi  risultati  collimino  coi  nostri  e  valgano  a  conva- 
lidarli. 


(1)  Mya  e  Viglezio,  loc.  cit. 
Genova,  Loglio  1889. 
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Iititnto  di  Anatomii  Patologica  della  R.  Uuìrerùtà  di  Pi 
Diretto  dal  Prof.  A.  Bonomx. 


eXJLL'BZIOIiOGUA 


MENItieiTE  CEREBRO-SPIMALE  EPIDEI 


^ATTBRIOLOOICHK 

Dou.   A.  BOHOHE 

PnfkiKie  if  Antloiaiii  Futotog^e*. 

(TkT.  IX  •  X) 

Le  ricerche  sull'eziologia  della  meningite  cerei 
acuta  EODO  andate  ia  questi  ultiini  anni  acoresceo< 
mero.  Le  medesime  hanuo  sempre  più  messo  in  e 
Tsgente  patogeno  infettivo  non  è  costantemente  k 
che  ì  caratteri  della  natura  dell'essudato  e  del  mo 
fonderai  del  processo  non  costituiscono  sempre  dei  i 
ficientemente  sicuri  per  giudicare  della  qualità  e 
morbi  geno. 

In  base  allo  studio  batteriologico  degli  essudati 
merose  ricerche  sperimentali,  gli  autori  (1)  sono  or 


(1)  A.  Fraankel,  t  Ueber  eiaen  Baotenenbefand  bei  Me 

rebro  ■piaalla,  uebst  Bemerkangsn  tiber  die  Pneumoniemil 
iDtutiehe   Med.   Wochmtchrift,  1836). 

Poà  e  Bordoni  Uffiedaixi,  t  Sul  l'Eziologia  della  m 
l'dbro -spinale  epidemica  *  {Areh.  per  U  ScUnte  Uadicht,  vi 
n.   18). 

Saenger,  «  Bacterìologlache  Unterà  neh  angen  Qber  die 


sit.^ 
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cordo  nel  ritenere,  che,  nella  massima  parte  dei  casi,  la  menin- 
gite cerebro-spinale  acuta  è  determinata  dallo  stesso  microor- 
ganismo che  dà  luogo  alla  pneumonite  franca,  ed  alle  sierositi 
multiple  fibrinose,  cioè  dal  diplococcus  pneumoniae.  Spesso 
infatti  le  alterazioni  delle  meningi  seguono  o  si  accompagnano 
airinfiammazione  fibrinosa  dei  polmoni  o  delle  sierose  vicine, 
e  talora  alla  poliartrite  ed  all'endocardite;  mentre  in  un  nu- 
mero assai  più  limitato  di  casi  la  menin<>:ite  da  pneumococco 
fu  trovata  come  malattia  a  se,  indipendente  da  ogni  altra  mo- 
dificazione morbosa,  e  rappresentava  per  così  dire  un'insolita 
localizzazione  extrapolmonare  del  virus  pneumonico. 

Tuttavia  sono  stati  descritti  anche  dei  casi  di  meningite  ce- 
rebro-spinale acuta,  senza  complicazione  di  pneumonite  lobare, 
nel  cui  essudato  vennero  riscontrati  dei  microorganismi  pa- 
togeni di  natura  ben  diversa  dal  diplocòcco  della  pneumonite. 

Cosi  Leichtenstern(l)  nel  1885,  studiando  un'epidemia 
di  meningite  cerebro-spinale  verificatasi  a  Colonia,  rinvenne, 
nell'essudato  meningeo  di  nove  cadaveri,  la  presenza  di  focolai 
di  micrococchi,  per  lo  più  isolati  o  appaiati,  o  disposti  in 
corte  catene,  i  quali  in  parte  erano  liberi  ed  in  parte  si  tro- 
vavano nelle  cellule  dell'essudato.  L'autore  riuscì  a  coltivare 
questi  microorganismi,  ma  non  risulta  che  dei  medesimi  abbia 
determinate  le  proprietà  patogene  sugli- animali. 

Più  recentemente  Weichselbaum  (2)  descrisse  una  serie 


und  die  pneumonÌBcfaen  Metastasen  »  (Arch.  ffir  exp,  Patk,  und  Phar- 
mahologie,  Bd.  XX.  1887). 

Net  ter,  a  De  la  méDingite  due  aa  pneumocoque  »  [Arch.  générales 
de  Médecine,  68  pp.  Paris  1887). 

Weiehselbaum,  «  Ueber  die  Aetiologie  der  akuten  Meningitis  Ce- 
rebro-spinali a  »  {Fortschriite  der  Mediein^  Bd.  V,  N.  18,  1887). 

Runeberg,  «  Pneiimonie  und  Cerebro-spinale  Meningi tie  o  (Berliner 
hlxn.  Wochenschrift,  N.  46-47,  1888). 

Neamann  e  Schaeffer,  a  Zur  Aetiologie  der  eitrigen  Meningi  ti  s  » 
{YirchoMo's  Arch.,  Bd.  CIX,  1887). 

A.  Monti,  e  Contribuzione  allo  stadio  della  Meningite  cerebro-spi- 
nale »  (Riforma  Medica,  Marzo  1889). 

(1)  Leicbtenstern,  Deutsche  med,  Wochenschrift,  1885. 

(2)  Weichselbanm,  <  Ueber  die  Aetiologie  der  akaten  Meningi tis 
cerebro-ipinalis  »  [Fortschriite  der  Medicin,  Ed.  V,  N.  18-19,  1887). 
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;e  cerebro-spinale  acuta,,  non  mauife- 
;rettamente  epidemica,  dall'eseudato  dei 

iti  coltura  pura  uu  nuovo  microorga- 
ntteri  di  Torma  e  di  sviluppo  sui  vari 

costante  presenza  di  questo  parasBita 
cellule  deiressudato,  l'A.  lo  chiamò  dt- 
s  meningi Itdis. 

a  un  caso  di  meain^^lte  cerebro-spinale, 
no  di  quattro  mesi,  osservò  nelle  cellule 
cocchi  simili  per  la  forma  a  quelli  de- 
laum;  però  essendo  Goldschmìdt 
Ha  gelatina  alla  temperatura  di  20°  e 
fermerebbe  l'esistenza  del  micrococco 
ìheelbauni,  che  non  si  svilupperebbe 

fer  (2)  studiarono  quattro  casi  di  me- 
e  nell'essudato  purulento  rinvennero: 
pneumonicodi  A.  Fraenkel;  una  volta 
);  una  terza  volta  un  bacillo  simile  per 
tifo,  ma  differente  per  il  modo  di  cre- 
n  quarto  caso  le  colture  rimasero  sterili, 
rorso  anno,  riferii  sopra  un  caso  di  me- 
acuta  associata  a  pleure  pericardite, 
rococco  simile,  per  la  forma  soltanto,  al 
onite,  ma  dì£Ferente  per  le  sue  proprietà 

Ne  Iter  (4)  comunicò  il  risultato  di  25 


Eia   Beilrag   iDr   Aetiologie  dar   Manliigitis 
'blotl  f.  Bacteriologie  itnd  Paraìit«nkunde, 

(ter,   <i  ZDr   Aetiologre   dar   eìtrigeo   Menio- 

Bd    CIX,  1887,  pag.  447). 

o-perìcai'dite  e  meDÌDgìte  cerebo-spinale  eiero 

licL'oorganiBmo  simile  al  diplococco  pnoumo- 

di  elinica  medica,   1888). 

a  sur  Ibb  ménÌDgìtes  auppuréee  a  {Franct  me- 
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osservazioni  di  meningite  acuta  suppurativa  e  concluse  che 
i  microrganismi  che  determinarono  il  processo  morboso  erano 
di  sei  specie. 

L'Autore  infatti  riscontrò: 
16  volte  il  diplococco  pneumonico; 
4  volte  lo  streptococco  piogene; 

2  volte  un  micrococco  appaiato,  e  situato  per  lo  più  nel 
protoplasma  delle  cellule  delPessudato ,  ma  non  riuscì  a  di- 
mostrare che  fosse  il  vero  diplococco  intracellulare  di  Weich- 
selbaum; 

1  volta  un  bacillo  corto  e  tozzo,  molto  mobile,  simile  per 
la  forma  a  quello  del  tifo,  ma  che  se  ne  differenziava  per  il 
suo  modo  di  crescere  sulla  patata; 

1  volta  un  bacterio  capsulato  che  cresceva  sulla  gelatina 
formando  alla  superfìcie  una  sporgenza  a  guisa  di  chiodo,  e  òhe 
risultò  patogeno  per  le  cavie  e  per  i  topi,  non  per  i  conigli; 
simile  cioè  al  pneumo-bacillo  di  Friedl&nder; 

1  volta  dei  bacilli  flessuosi  e  molto  fini  accompagnati  a 
dei  micrococchì  (?). 

Se  si  fa  astrazione  dalPepidemia  accennata  da  Le  i  eh  te  n- 
stern  nel  1885,  e  dalla  cui  relazione  non  si  possono  desumere 
delle  conclusioni  sicure,  tutti  i  casi  ora  citati  di  meningite, 
per  il  loro  andamento  sporadico^  sono  ben  lungi  dairinfir- 
mare  il  concetto  unitario  eziologico  della  meningite  cerebro- 
spinale epidemica. 

In  quest'anno  io  ebbi  Toccasione  di  studiare  dettagliata- 
mente un'epidemia  di  meningite  cerebro-spinale  verificatasi 
in  una  zona  abbastanza  circoscritta  del  territorio  adiacente  a 
Padova.  L'essersi  la  malattia  sviluppata  indipendentemente  da 
ogni  epidemia  di  pneumonite,  in  aperta  campagna,  e  con  dei 
caratteri  clinici  tutto  afiatto  speciali,  destarono  in  me  un'alto 
interesse  di  istituire  delle  minute  ricerche  sulla  anatomia  e 
sull'eziologia  del  processo  morboso. 

Il  fatto  del  rapido  ammalarsi  quasi  contemporaneamente  di 
molti  indivìdui,  di  una  data  frazione  di  territorio,  ed  anche 
di  più  membri  di  una  stessa  famiglia,  nonché  il  decorso  eli- 
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lascìaroDo  dubbio  alcuDO  sulla  Datura  epi- 
no. Questo  invase  per  lo  più  bruscnmeate 
renza  gl'individui  giovani,  sani  e  robuBti; 
ti  una  donna  di  51  anno,  gli  altri  amma- 
0  il  26'  anno  di  età.  . 
ntavano  un  intenso  brivido  iniziale  accom- 
e  da  dolori  lungo  la  colonna  vertebrale 
'alora  vi  era  anche  vomito  infrenabile.  La 
'ava  bruscamente  e  presentava  delle  remit- 
pò  morte  saliva  talora  a  42''-43'.  La  cono- 
frequente  perduta.  Vi  era  un'iperestesia 
iuziata  agli  arti  inferiori  e  lungo  il  dorso. 
presentavano  un  trìsma  intenso  accompa- 
inici  ai  muscoli  della  nuca  ed  a  quelli  della 
no  al  punto  da  prodursi  l'opistotono.  Anche 
della  faccia  manifestavano  delle  contra- 
pupilla era  immobile.  —  Non  di  rado  sì 
■catarro  acuto  della  faringe,  della  mucosa 
ìa  e  dei  grossi  bronchi.  In  qualche  caso  fu 
ne  di  orticaria  distribuita  simmetricamente 
ulla  cute  del  ventre.  —  L'intensità  dei  fe- 
nei  primi  casi  verificatisi  era  tale  da  far 
aitasse  di  un'epidemia  di  tetano;  ma  ogni 
□  dissipato  fino  dalla  prima  autopsia  e  dalle 
Il  decorso  della  malattia  fu  in  qualche  caso 
da  avvenire  la  morte  dopo  8-10  ore  dall'e- 
li morbosi  ;  altra  volta  invece  la  malattìa 
e  settimane  e  più,  presentando  delle  oscil- 
nento  e  di  peggioramento.  —  Il  numero 
i  16,  in  sette  dei  quali  si  ebbe  l'esito  le- 
ì  di  ricerca,  messo  a  mia  disposizione  dal- 
le di  Padova,  consistè  in  cinque  cadaveri, 
oltanto  possibile  esaminare  l'essudato  delle 
materiale  potei  procurarmi  direttamente 
vandomi  del  sangue  e  dell'essudato  catar- 
del  naso. 
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Beperto  necroscopioo. 

In  tutti  i  casi  da  me  sezionati  le  pie  meningi  erano  diffu- 
samente infiltrate  d|i  una  più  o  meno  abbondante  essudazione 
fibrinosa  la  quale  si  estendeva  tanto  alla  convessità  quanto 
alla  base  dell'encefalo  e  lungo  tutto  11  midollo  spinale,  mo- 
strandosi tratto  tratto  molto  densa  e  compatta,  in  guisa  da 
dare  alla  pia  madre  un  aspetto  giallo  grigiastro  asciutto, 
mentre  in  altri  punti,  come  ad  esempio  sul  verme  del  cervel- 
letto, ai  lati  del  ponte,  e  lungo  i  peduncoli,  appariva  più 
molle  per  una  prevalenza  degli  elementi  morfologici  sulla  fi- 
brina. In  un  caso  la  pia  madre  cerebellare  si  mostrava  infil- 
trata qua  e  là  da  un  essudato  in  prevalenza  purulenta,  mentre 
alla  convessità  del  cervello  l'essudazione  era  nettamente  fibri- 
nosa. Dei  densi  coaguli  fibrinosi  si  rinvenivano  nei  sem  ve- 
nosi della  dura  madre.  —  L'aracnoide  in  alcuni  tratti  era 
meno  opacato  e  permetteva  di  notare  come  nelle  guaine  lin- 
faticbe  perivascolari  si  contenesse  un  liquido  torbido.  La  polpa 
cerebrale  era  per  lo  più  ricca  di  sangue,  ed  i  plessi  coroidei 
apparivano  finamente  iniettati. 

Nei  ventricoli  laterali  esisteva  una  discreta  quantità  di  li- 
quido leggermente  torbido  per  presenza  di  ìnasse  fioccose  di 
pus  e  di  fibrina  rammollita.  In  un  caso,  a  decorso  acutissimo, 
la  pia  madre  era  sede  di  numerose  ecchimosi  e  di  soffusioni 
emorragiche,  il  liquido  dei  ventricoli  laterali*  era  fortemente 
sanguinolento,  e  nel  quarto  ventricolo  rinvenni  un  grumo  di 
sangue  della  grandezza  di  una  nocciuola. 

Il  cuore  sinistro  fu  trovato  in  tutti  i  casi  contratto,  nel 
destro  si  conteneva  poco  sangue  scuro  e  grumoloso;  qua  e 
là  esistevano  ecchimosi  sotto  epicardiche  e  sotto  endocardiche. 
Il  miocardio  si  presentò  due  volte  in  stato  di  manifesta  tume- 
fazione torbida. 

Il  pericardio,  la  pleura  ed  i  polmoni  si  mostrarono  in  tutti 
i  casi  perfettamente  liberi  da  infiammazioni  fibrinose.  Nel  pa- 
renchima polmonare  si  rinvennero  costantemente  delle  emor- 


r 
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r&gie  a  focolai  per  lo  più  ciruoacritti,  talora  uella  prò: 
del  viscere,  talora  alla  superficie,  differenziabili  già 
scoploamente,  per  la  loro  poca  consistenza,  da  focolai  t 
pneumonici  o  da  infarti  embolici.  —  La  milza  una  sol. 
si  presentò  straordinariamente  tunsefatta  e  molle,  con 
abbondante,  scura  e  spappalabile.  I  reni  ed  il  fe^to 
due  volte  in  preda  a  tumefazione  torbida.  —  Nulla  di 
male  nell'intestino.  La  mucosa  nasale  e  faringea  in  u 
ai  mostrava  fortemente  congesta,  tumefatta  e  succulei 
ghiaodole  linhtiche  cervicali  erano  tumefatte  consid 
mente  e  congeste. 

Reperto  bacterioscopico  a  tteeto. 

CoU'essudato  delle  meningi,  col  sangue  dei  cuore  i 
col  succo  dei  focolai  emorragici  del  polmone,  colla  polp 
nica  e  delle  ghiandole  linfatiche,  allestii  dei  preparati 
rioscopici  sopra  vetrini  coprioggetti  e  praticai  delle  > 
zioni  con  diversi  metodi.  —  Kell'essudato  delle  mening 
focoluj  emorragici  dei  polmoni  riuscii  a  notare  costanti 
la  presenza  di  microoocchi  piuttosto  grandi,  rotondi  od 
immobili,  talora  isolati,  o  riuniti  a  due  a  due  od  in  co 
tene,  i  cui  singoli  membri  non  presentavano  sempre  la 
grandezza. 

In  qucilli  riuniti  a  due  a  due  notai  spesso  come  l'u 
micrococchì  fosse  piìj  piccolo  dell'altro,  il  quuie  si  pres 
un  po'  allungato,  per  cui  la  riuoione  di  questi  due  micro 
ricordava  la  6gura  di  un  punto  esclamativo.  —  In  un  < 
cui  l'essudato  della  pia  madre  era  molto  ricco  di  fibrii 
rinvenni  che  una  scarsa  quantità  di  questi  micrococcbi, 
invece  si  trovarono  sempre  in  numero  più  rilevante  q 
l'essudato  era  molle  e  puriforme.  Questi  micrococchi  r 
vano  bene  alla  colorazione  col  metodo  di  Gram  ed  a 
tnmento  anche  prolungato  coll'aloool.  Non  li  rinveni 
nel  protoplasma  delle  cellule  dell'essudato  e  del  sangu 
preparati  allestiti  col  sangue  tolto  dal  cuore  destro  dei 
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veri  e  trattati  con  vari  metodi  non  ho  potuto  scorgere  alcun 
microorganismo;  invece  nel  sangue  tolto  da  alcuni  ammalati 
ho  osservato  qualche  volta  la  presenza  di  mono  e  di  diplo- 
cocchi; i  micrococchi  apparivano  un  po'  più  ovali,  a  guisa 
di  corti  bacilli,  e  talora  presentavano  una  strozzatura  in  guisa 
da  simulare  un  diplococco. 

Ad  escludere  che  si  tratta.sse  di  granulazioni  albuminoidi 
facilmente  colorabili,  anziché  di  veri  batterii,  ho  trattato  ri- 
petutamente i  vetrini  copriogjietti,  prima  di  sottoporli  alla  co- 
lorazione, con  soluzioni  di  carbonato  di  potassa  ed  ho  osservato 
come  queste  granulazioni  non  venissero  disciolte  dall'alcali. 

Nei  focolai  emorragici  dei  polmoni  rinvenni  in  tutti  i  casi 
dei  micrococchi  isolati  e  delle  corte  catene,  che  facilmente  re- 
sistevano al  trattamento  col  metodo  di  Grani  ed  avevano  la 
stessa  forma  di  quelli  rinvenuti  nelle  meningi. 

La  polpa  splenica  ed  i  gangli  linfatici  non  presentavano  nei 
preparati  eseguiti  alcun  microorganismo. 

Reperto  bacterioscopico  di  pezzi  induriti. 

À  completare  Pesame  bacterioscopico  del  materiale  dei  ca- 
daveri, furono  messi  sott'alcool  assoluto  dei  pezzetti  dei  sin- 
goli visceri  freschi,  e  dopo  un  conveniente  indurimento,  pra- 
ticatene dellB  sottili  sezioni,  si  colorirono  col  metodi  di  Gram, 
di  LSffler  e  di  Weigert. 

Meningi.  —  Lungo  i  vasi  della  pia  madre  si  notò  un  accu- 
mulo considerevole  di  leucociti  a  nucleo  polimorfo;  alla  super- 
ficie della  pia  esisteva  una  stratificazione  di  fibrina  a  larghe 
maglie',  entro  cui  accanto  a  delle  cellule  endoteliali  rigonfiate 
si  vedevano  dei  leucociti.  NelTinterno  dei  vasi  sanguigni,  se 
il  preparato  era  trattato  col  metodo  di  Weigert  per  colorare 
la  fibrina  apparivano  degli  eleganti  e  delicatissimi  reticoli  fi- 
brinosi. Il  numero  dei  microorganismi  riscontrato  nelle  sezioni 
delle  meningi  fu  sempre  assai  più  scarso  rispetto  ai  preparati 
fatti  su  vetrini  coprioggetti,  poiché  tali  microorganismi  si  tro- 
vavano di  preferenza  là  dove  non  vi  era  la  fibrina,  cioè  nella 
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parte  liquida  dell'essudato,  la  quale  nei  maneggi  della  pre- 
parazione andava  perduta.  Nell'ioterm)  dei  vasi  i 
pia  madre  non  mi  fu  dato  di  osservare  alcun 
PoLiioNi.  —  L'alterazione  istologica  princif 
stautemente  rilevata  nei  polmoni  consisteva  li 
ragie!  recenti,  per  lo  più  circoscritti  e  no»  ac< 
alcuna  reazione  infiammatoria  da  parte  del  pare 
nare.  La  cavità  degli  alveoli  appariva  ripiena  i 
ben  conservati,  le  pareti  degli  alveoli  erano  pi 
dal  sangue  accumulatosi  nella  cavità  dei  medesi 
nettivi  interalveolari  apparivano  compressi,  me 
tura  era  inalterata.  La  nessuna  traccia  di  fibr 
semoventi  nella  cavità  degli  alveoli  e  l'aspettc 
normale  degli  epitelii  alveolari  alloutanavanoqu 
di  una  essudazione  intraalveolare.  In  un  sole 
nella  mucosa  dei  piccoli  bronchioli  una  discrei 
di  leucociti,  ma  non  esisteva  alcun  indizio  di 
processo  infiammatorio  al  parenchima  polmone 
emorragiche  dei  polmoni  ho  in  tutti  i  casi  con 
senza  di  niimeroai  micrococchi  rotondi  ed  ovali, 
gruppati  in  ammassi  zoogleicì  più  o  meno  v< 
quali  però  era  quasi  sempre  riconoscibile,  spec 
la  periferia,  una  certa  tendenza  dei  micrococi 
in  catene;  esistevano  però  delle  catene  bene  li 
raicrococco  (u  visto  nel  protoplasma  dei  leucoc 
iute  dell'epitelio. 

Queste  zooglee  di  micrococchi,  e  le  catene  i 
vano  benissimo  al  trattamento  col  metodo  di 
quello  di  Weigert,  anzi  taluni  ammassi  zoogl 
fortemente  la  materia  colorante,  anche  se  tratta 
l'alcool  assoluto,  o  colla  miscela  di  olio  d'an 
Nelle  sezioni  trattate  col  metodo  di  Weigert 
non  si  osservava  nell'interno  dei  rasi  sanguigni 
reticolo  fibrinoso  clic  appariva  nei  vasi  della  p 
connettivo  perivascolare  esistevano  spesso  de 
micrococclii. 
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Nelle  sezìoDÌ  della  milza,  delle  ghiandole  linfatiche  tume- 
fatte, del  fegato,  dei  reni  e  del  miocardio,  non  rinvenni  alcun 
microorganismo. 

I  reni  in  due  casi  presentavano  per  dei  tratti  più  o  meno 
estesi  la  degenerazione  torbido-grassa  degli  epitelii  dei  cana- 
licoli contorti,  ed  i  vasi  interlobularì  apparivano  qua  e  là 
molto  distesi  da  sangue. 

Colture. 

In  tutti  cinque  i  casi  di  meningite  cerebro-spinale,  da  me 
sezionati,  ho  raccolto  con  istrumenti  rigorosamente  steriliz- 
zati gli  essudati  delle  meningi  cerebrali  e  spinali,  il  liquido 
torbido  dei  ventricoli  cerebrali,  il  succo  dei  focolai  emorragici 
dei  polmoni,  il  sangue  del  cuore  destro,  nonché  la  polpa  della 
milza  e  dei  gangli  linfatici  e  ne  allestii  subito  delle  colture 
tanto  nei  mezzi  liquidi  (brodo,  siero  di  sangue)  quanto  nei  mezzi 
solidi,  giovandomi  sempre  contemporaneamente  del  metodo 
per  infìssione  e  di  quello  per  disseminazione  su  piastre.  Il 
materiale  che  serviva  per  fare  le  colture  veniva  sempre  esa- 
minato batterioscopicamente  su  vetrini  coprioggetti.  Tentativi 
di  coltura  ho  anche  fatto  con  essudati  tolti  dalla  faringe,  e 
dal  naso,  o  con  sangue  estratto  dalle  vene  del  braccio  o  dal 
polmone  di  parecchi  ammalati  durante  il  periodo  più  grave 
della  malattia.  Una  sola  volta  mi  venne  dato  di  confermare 
il  reperto  delle  colture  degli  essudati  tolti  durante  la  vita  col 
reperto  delle  colture  dei  materiali  tolti  dal  cadavere  dello 
stesso  individuo.  Le  colture  per  infissione  allestite  cogli  essu- 
dati dei  cadaveri  umani  riuscirono  per  lo  più  impure,  poiché 
il  materiale  di  cui  disponevo  non  era  sempre  freschissimo.  Con 
maggior  facilità  giovandomi  delle  colture  disseminate  riuscii 
fino  dai  primi  giorni  deirepidemia  ad  ottenere  in  coltura  pura 
il  microorganismo  osservato  negli  essudati  deiruomo. 

Ecco  pertanto  le  particolarità  di  sviluppo  che  il  detto  mi- 
croorganismo isolato  in  coltura  pura,  presenta  nei  diversi  ter- 
reni nutrizi  artificiali. 
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in  brodo  peptoniszato  allestite  con 
tevano  impurità,  vale  a  dire  con 
sangue  od  esaadati  fresobissimi  di 
)emioi  si  sviluppano  in  24-48  ortì 
mperatura  di  37*.  Già  dopo  la  prima 
iquida  si  è  fatta  leggermente  opale- 
.Imente  se  la  coltura  è  stata  allestita 
i  può  osservare  che  agitando  il  tubo 
I  medesioio  delle  masse  fìocconose 
10  ad  intorbidare  anche  maggior- 
la  liquida.  Questi  depositi  fioccosi 
i  in  mezzo  a  cui  stanno  delle  lunghe 
gate  ed  intrecciate  variamente  fra 
lenle  massa  liquida  esistono  di  si- 
no meno  numerose.  I  membri  che 
di  o  leggermente  ovali,  piuttosto 
grandezza  uuiforme.  Esaminate  io 
tene  risaltano  immobili;  si  colorano 
oluzioni  idro-alcooliche  di  fucsina  e 
)coi  metodi  diOram  e  di  LSffler; 
orno  colorabile.  Tenute  alla  tempe- 
ilture  non  si  sviluppano,  non  pos- 
3  una  reazione  fortemente  acida  già 
coltura  si  trova  nel  termostato,  al 
sviluppo  relativamente  scarso  delle 

■eparate  coi  materiali  tolti  dai  ca- 
avevano  già  presa  la  prevalenza  le 

delle  colture  disseminate  uell'sgar- 
'.eristico  e  vale  a  far  differentiare 
tococco  dal  diplococco  preumonico 
ngococco  di  Foà  e  Bordoni  Uffre- 
■  a  distivguerìo  da  tutte  le  altre 
0  ad  oggi  conosciute.  Qnnndo  si  al- 
nata  su  piastre  adoperando  unagio- 
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vane  coltura  di  brodo  od  un  essudato  freschissimo  puro,  tolto  da 
UQ  animale  d'esperimento,  già  dopo  36-48  ore  di  permanenza 
in  termostato  a  37*  si  può  osservare  la  presenza  di  minutissime 
colonie  i  cui  caratteri  macro  e  microscopici  variano  a  seconda 
che  le  colonie  sì  trovano  alla  superficie  o  nello  spessore  dello 

• 

strato  nutrizio.  Le  colonie  superficiali  appaiono  rotonde,  mi- 
liariformi,  nettamente  limitate,  e  appena  appena  rilevate  sulla 
superficie,  esse  sono  quasi  trasparenti  è  si  distinguono,  dal  co- 
lorito del  mezzo  nutrizio,  per  un  debolissimo  riflesso  azzurro 
che  le  rende  alquanto  opalescenti.  Attesa  questa  grande  tra- 
sparenza, tali  colonie  sono  meglio  riconoscibili  quando  si  guardi 
la  piastra  a  luce  obliqua  ;  o  quando  la  si  sovrapponga  ad  un 
corpo  nero.  Le  colonie  profonde  sono  più  piccole  ed  appari- 
scono sotto  forma  di  una  minuta  sabbia  di  colorito  tendente 
al  grigio;  sono  assai  più  numerose  delle  colonie  superficiali 
e  tanto  le  une  quanto  le  altre  si  disgregano  facilissimamente 
quando  si  voglia  raccoglierle  sulla  punta  dell'ago  di  platino, 
attesa  la  loro  tenuissima  consistenza.  Esaminate  ad  un  ingran- 
dimento di  60-80  diametri,  le  colonie  profonde  appariscono  per 
lo  più  ovali,  fortemente  granulose,  di  un  colorito  grigio  chiaro 
ed  hanno  margini  nettamente  tagliati.  Le  colonie  superficiali, 
stante  la  loro  grande  trasparenza,  sono  visibHi  al  microscopio, 
per  un  opportuno  esame,  soltanto  quando  si  moderi  molto  il 
fascio  luminoso  che  attraversa  Tapparecchio  di  Abbé,  facendo 
uso  cioè   di  diaframmi  molto  stretti.  Si  osserva  allora  -che 
mentre  il  centro  delle  colonie  è  fortemente  granuloso,  la  parte 
periferica  presenta  delle  numerose  striature  concentriche  ondu- 
late, che  danno  alla  colonia  l'aspetto  di  un  convoluto  assai 
fitto  di   lunghi  e  sottilissimi   filamenti  molto  rifrangenti  la 
luce,  i  quali,  mentre  verso  il  centro  della  colonia  si  intrec- 
ciano confusamente  fra  loro,  sui  margini  si  mostrano  allineati 
concentricamente;  non  di  rado  però  questi  filamenti  verso  il 
limite  estremo  della  colonia  appariscono  isolati  e  disposti  in 
disordine.  Si  riceve  così  l'impressione  di  una  colonia  simile  a 
quelle  che  il  carbonchio  dà  sulla  gelatina,  cioè  formata  dal- 
l'intreccio (li  lunghi  filamenti  paragonabili  ai  capelli  di  una 
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iDflo  dei  vetrini  coprioggetti  sulla  su- 
disaeminata  in  modo  da  sovrapporli 
ia)i,  ed  esercitando  sui  coprioggetti 
n  può  con  facilità  asportare  lo  atampo 
,  le  quHli  possono  cosi  veuire  colorate 
ite  con  maggiore  precisione  (Klatsch- 
di  questo  metodo  di  preparazìoDe  ho 
le  colonie  erano  esclusivamente  costi- 
fitto  convoluto  dì  lunghe  catene  di 
da  un  alone  non  colorabile  e  meglio 
ti  esaminati  nell'acqua.  Nei  preparati 
^rSciali  di  3*  e  di  4'  giornata  le  ca- 
I  così  lunghe  come  nelle  colonie  di 
nie  profonde  ho  potuto  raccogliere  su 
:regando  con  cautela  dei  piccoli  fram- 
■semiuata:   esse  constano  di  catene 

3  su  vetrini  porta<oggetti  si  ha  avi- 
dità, quanto  alla  superficie  lungo  lo 
ina  patina  semitrasparente  che  cir- 
i  1|2  meno  1  millimetro  o  poco  più 
sa  di  alone.  Questo  alone  risulta  for- 
numerose  colonie,  di  cui  le  più  su- 
striati  ed  ondulati,  e  le  più  profonde 
imo  a  quest'alone,  esaminato  ad  un 
diametri  si  scorgono  delle  colonie 

ne  nell'agar-agar  tenute  alla  tempe- 
uppano  già  dopo  24  ore  sotto  forma 
grigiastro,  reticolato  o  leggermente 
ale  d'innesto,  mentre  alla  superficie 
>.  I  preparati  allestiti  con  queste  coi- 
nè, trattati  col  metodo  di  Gram  e 
itivamente  lungo  coU'alcool  assoluto, 
;  catene  ondulate  e  soltanto  qualche 
)  oA  appaiato,  risultante  dalla  disgre- 
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ione  del  materiale  di  coltura  nell'esegiiire  il  preparato- 
le colture  receuti,  colorate  colle  semplici  soluzioni  acquose 
genziana,  o  di  fucsina,  ed  esaminate  nell'acqua,  era  rico- 
cibile  un  alone  che  contornava  le  catene.  Nell'agar  gli- 
nato  lo  sviluppo  era  parimenti  rigoglioso  già  al  secondo 
*no;  i  micrococchi  conservavano  la  stessa  disposizione  a 
ma,  ma  alcuni  di  essi  apparivano  assai  più  grandi,  ovali, 
iangolari,  mentre  altri  erano  assai  più  piccoli. 
e  colture  disseminate  nell'agar  e  tenute  nel  vuoto  diedero 
uppo  delle  caratteristiche  colonie  dopo  due  giorni  di  per- 
lenza  nel  termostato  a  37°;  esaminate  su  vetrini  copri- 
:etti,  risultarono  composte  esclusivamente  di  catene  con- 
iate. 

)  Oblatika.  —  Le  colture  fatte  in  gelatìna,  sia  per  ìnfìs- 
e,  sia  per  dissemi nagione,  mantenute  in  termostato  per 
pazio  di  3-20  giorni,  alla  temperatura,  di  IS'-gO*  rimasero 
'tu.  A.  questo  fatto  io  attribuisco  una  certa  importala  per 
trenziare  il  mio  microorganismo  dai  comuni  streptococchi 
a  suppurazione,  dell'erisipela,  nonché  dallo  streptococco 
icodi  Nicolaier  e  Guarnieri,  e  dal  micrococco  a  catena 

si  rinviene  talora  nei  focolai  difterici.  Mantenendo  le  col- 
I  di  gelatìna  nel  termostato  a  37*  per  due  o  tre  giorni 
potuto  qualche  volta  constatare  lo  sviluppo  di  una  sottile 
icia  biancastra  lungo  il  canale  d'innesto,  quando  si  avesse 
to  la  cura  di  non  agitare  il  tubo  di  coltura,  ove  la  gela- 

era  stata  fusa  con  l'elevata  temperatura. 
I  SiBBO  DI  SANQLTB.  —  Tanto  nel  siero  di  sangue  indurito, 
ito  nel  siero  liquido,  semplici  o  glicerinati,  non  mi  è  mai 
cito  di  constatare  alcuno  sviluppo  del  parassita.  Infettando 
sri  con  colture  pure  e  giovani,  ricche  di  lunghe  catene, 
)sservato  che  già  dopo  36-48  ore  il  numero  di  queste  an- 
i  facendosi  sempre  più  scarso;  parecchie  di  esse  presenta- 
>  alcuni  dei  loro  componenti  assai  più  piccoli  e  difficìl- 
te  colorabili,  lasciando  l'impressione  come  se  avessero 
to  un'involuzione. 
)  Patate.  —  Anche  sulle  patate  non   ottenni  sviluppo  di 
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colture  di  diversa  provenienza  e 
Il  materinle  si  conservava  inane- 
lla superficie  della  patata,  poscia 


o^che  delle  colture. 

h  adatti  per  Io  sviluppo  dello  stre- 

10  adunque  rappresentali  dal  brodo 
ar.  Il  traf^porto  del  microorganismo 
(tue  mezzi  nutrizi  era  compatibile 
lempre  che  la  temperatura  si  avvi- 
smo  umnno.  La  permanenza  di  una 

otto  giorni  in  termostato  alla  tem- 
!i  il  progressivo  esaurimento  e  la 
teriale  di  coltura,  il  quale  a  poco 
o  lo  stesso  indice  di  rifrazione  del 

11  si  distingueva  quasi  più  la  ve- 
censivo  giornaliero  o  bigiornaliero 
nr  era  possibile  soltanto  fino  al 
irto,  dopo  di  che  il  materiale  di 
considera  come  il  meningococco  di 

essere  portato  fino  alla  150*  gene- 
altro  certo  carattere  differenzinle 
icroorganismi.  Se  si  lasciavano  le 
imi  alla  temperatura  dell'ambiente 
in  termostato  a  37°,  il  materiale 
lastanza  bene  e  non  perdeva  della 
imali  d'esperimento,  si  aveva  per 
)le  del  virus  jn  coltura  artificiale, 
cocco  della  meningite  conservava 
tiù  a  lungo  che  non  il  virus  piieu- 
issiccamento  per  10-15-35  giorni  dei 
!angue,  o  degli  essudati,  sìachiiisi 
3olati  a  terra  sterilizzata,  non  im- 
vilupparsi  nuovamente  quando  fos- 
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irò  stati  trasportati  su  opportuni  mezzi  nutrizt  alle  volute 
imperature  ;  e  non  impedivano  ili  esercitare  la  loro  azione 
alogena  verso  gli  animali  d'esperimento. 
La  mancanza  di  ossigeno  non  influiva  per  nulla  .sullo  sviluppo 
silo  streptococco,  quando  le  altre  condizioni  dell'ambiente 
isserò  state  ravorevóli. 

Azione  biologica  sogli  animali. 

Gli  animali  su  cui  ho  studiate  le  proprietà  patogene  dello 
,reptococco  della  meningite  sono:  topolini  bianchi,  conìgli, 
ivie,  cani  e  piccioni.  Per  tutti,  meno  che  per  il  piccione,  lo 
reptococco  è  risultato  patogeno,  manifestando  un  forte  po- 
:re  infettante. 

Soltanto  qualcuno  di  questi  animali  è  stato  innestato  con 
ateriati  tolti  direttamente  dai  cadaveri  umani,  la  maggior 
irte  è  stata  infettata  o  con  colture,  o  con  materiali  freschi 
liti  da  altri  animali,  o  con  materiale  essiccato. 

Topolini  bianchi. 

Questi  animali  si  sono  mostrati  in  generale  molto  sensibili, 
iccombendo  rapidamente  dopo  48  ore  o  poco  più  dall'innesto 
ittocutaneo,  sia  ili  essudati  freschi  o  di  sangue,  tolti  dai  ca- 
kveri  di  uomo,  odi  cane,  o  di  altri  topi,  o  di  coitigli,  sia  dì 
ilture  di  varia  provenienza  ed  età. 

Uno  di  questi  piccoli  ahirnali,  innestato  sotto  la  cute  con 
1  piccolo  frammento  di  essudato  meningeo  di  un  cadavere 
nano,  moriva  alla  fine  della  seconda  giornata,  dopo  di  avere 
esentato  per  pareccliie  ore  uno  stato  convulsivo  generale 
le  ricordava  lo  stato  tetanico.  Quasi  tutti  i  topolini  inoculati 
esentavano  all'autopsia  un  leggero  edema  del  connettivo 
ttocutaneo,  in  corrispondenza  del  punto  d'innesto;  questo 
lema  alcune  volte  era  opalescente,  denso  e  quasi  gelatinoso; 
;1  medesimo  constatai  sempre  numerosi  micrococcbi  rotondi 
1  ovali,  isolati,  o  disposti  a  due,  od  in  corte  catene,  i  quali 


>nte  ima  capsula  nettamente  rioonoa 
arabile.  Il  sangue  non  preseotava  n 
to  una  quantità  di  micrococcbi  rotot 
.tura,  in  guisa  da  ricordare  la  fon 
di  rado  questa  strozzatura  ai  acce 
tremi  del  batterio  ai  allontanavano! 
ma  sostanza  intermedia  meno  inten: 
e  le  due  estremità,  Arrotondate  a  gui 
il  potere  di  ritenere  fortemente  le  n 
esso  la  setticoemìa  nei  topolini  non  e 
nìe  quella  che  in  questi  animali  ( 
la  pneumonite;  e  la  presenza  di  que 
:o  claviforme  nel  sangue,  il  che  n 
re  nel  liquido  dell'edema  sottocutant 
i  che  fare  con  delle  forme  involuti 
di  questi  animali,  coltivato  nel  bro 
isione,  sia  per  disseminagiotie  au  pi 
1  esclusivamente  sviluppo  di  laug 

era  sempre  notevolmente  tumefatta 
t  dilacerata  su  vetrini  coprioggetti 
rram,  si  vedevano  i  soliti  microoocc 
o  riuniti  a  due.  Anche  dalle  ooltu 
riottenuto  sempre  lo  sviluppo  esclu 
ene  di  micrococcbi.  In  complesso 
dimostrarono  che,  quantunque  mol 
I  streptococco  della  meningite,  quef 
n'azìone  biologica  diversa  dal  dtp 
;  mancava  dìfatti  quella  classica  si 
odurre  il  pneumococco  in  questi  ai 
riscontrato  soltanto  eccezion almeti 
trario  di  quanto  avviene  per  le  ini 
ittico,  che  si  caratterizzano  per  u 
a  di  micrococchi  nei  vasi  di  tutti 
ì  del  fegato, 
plenicu  dei  topolini,  introdotti  sotto 
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cute  dei  conigli  ne  produceva  la  morte  in  48-72  ore;  notai 
però  parecchie  volte  come  per  ottenere  l'eflFetto  fosse  neces- 
saria una  quantità  di  sangue  maggiore  di  quello  non  sarebbe 
stato  se  si  fosse  trattato  di  sangue  di  coniglio. 


Conigli. 

Verso  i  conigli,  al  pari  che  verso  i  topolini  bianchi  lo  stre- 
ptococco della  meningite  si  è  mostrato  squisitamente  patogeno. 
Servendomi  sempre  di  materiali,  la  cui  purezza  era  control- 
lata da  colture  disseminate  su  piastre,  oltre  che  dall'esame 
batterioscopico,  ho  potuto  constatare  che  il  reperto  anatomico 
e  batteriologico  erano  essenzialmente  costanti.  Ho  potuto  però 
convincermi  che  esistevano  talora  delle  variazioni  in  rapporto 
non  solo  colla  via  di  introduzione  del  virus  e  colla  età  degli 
animali,  ma  ancora,  e  sopratutto,  colla  qualità  del  materiale 
adoperato  e  colla  rapidità  con  cui  l'agente  morbigeno  pene- 
trava in  circolo.  Così  ottenni  dei  reperti  un  po'  diversi  a  se- 
conda che  mi  servivo,  per  via  di  introduzione  del  connettivo 
sottocutaneo  0  delle  cavità  sierose  (pleura,  peritoneo,  meningi), 
o  di  alcuni  visceri  (polmoni),  o  direttamente  del  sangue  (inie- 
zione intravenosa). 

Oppure  il  risultato  dell'esperimento  variava  alquanto  in  rap- 
porto colla  qualità  del  materiale  adoperato,  a  seconda  cioè  che 
praticavo  gl'innesti  con  materiale  fresco  tolto  da  animali  ap- 
pena morti  (sangue,  liquido  di  edema,  od  essudati)  o  coi  ma^ 
teriali  di  colture  pure,  ed  a  tale  riguardo  non  era  indifferente 
che  il  mezzo  nutrizio  fosse  solido  piuttosto  che  liquido,  che  la 
coltura  fosse  vecchia  piuttosto  che  giovane,  che  fosse  tenuta 
per  più  giorni  alla  temperatura  di  SS'-S?'*  anziché  all'ambiente. 
Dal  complesso  di  tutti  questi  risultati  ottenuti  sperimentando 
sopra  67  conigli,  emerge  il  carattere  eminentemente  parassitico 
dello  streptococco  tlella  meningite,  il  quale,  anche  al  di  fuori 
dell'organismo  animale,  cioè  su  terreni  nutrizi  artificiali  può 
conservare  per  un  certo  tempo  la  sua  virulenza.  . 
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un  umore  opalescente,  vischioso,  ricco  di  lunghe  catene  di 
cocchi,  circondate  da  un  largo  alone  che  rimaneva  colorato. 
I  reni  furono  trovati  qualche  volta  in  stato  di  tumefazione 
torbida.  In  alcuni  casi  nelle  sezioni  dei  reni  indurite  neiralcool 
e  colorate  col  metodo  di  Weigert  per  la  fibrina,  ho  potuto 
constatare  una  trombosi  jalina  attorno  alle  anse  dei-  glome- 
ruli  Malpighiaui,  identica  a  quella  descritta  da  Foà  e 
Bordoni  nei  conigli  uccisi  col  meningococco. 

Adoperando  per  Tinnesto  sottocutaneo  sempre  la  stessa  quan- 
tità di  sangue  (4  anelli  di  platino)  proveniente  da  coniglio 
fortemente  setticoemico,  si  poterono  uccidere  fino  a  nove  co- 
nigli in  serie,  quasi  tutti  dal  terzo  al  quarto  giorno,  óoj  re- 
perto costante  ora  accennato,  e  nei  numerosi  passaggi  il  ma- 
teriale d'innesto  non  mostrò  di  aumentare  né  di  diminuire  la 
sua  virulenza.  Si  trattava  adunque  di  uu  vero  virus  fisso  per 
i  conigli.  Se  la  stessa  quantità  di  sangue,  in  luogo  di  venire 
introdotta  sotto  la  cute  coiranello  di  platino  veniva  diluita 
in  1-2  centimetri  cubici  di  acqua  sterilizzata  ed  iniettata  nel 
connettivo  sottocutaneo  per  mezzo  di  una  siringa  Tur  sin  i, 
in  modo  cioè  da  facilitarne  l'assorbimento,  la  morte  deirani- 
male  avveniva  più  rapidamente  (in  48  ore),  la  setticoemia  era 
più  pronta,  e  la  reazione  locale  quasi  nulla. 

Nell'intento  di  vedere  se  la  setticoemia  fosse  trasmissibile 
dalla  madre  ai  feti,  ho  esaminato  il  sangue  delle  diverse  parti 
della  placenta,  e  dei  feti  trovati  in  una  coniglia  uccisa  in  tre 
giorni  in  seguito  ad  innesto  sottocutaneo  di  sangue  fresco 
tolto  da  un  altro  coniglio.  Ho  constatato  che,  mentre  nella  por- 
zione materna  della  placenta  esisteva  una  quantità  straordi- 
nariamente grande  di  lunghe  catene  capsulate,  nella  porzione 
fetale  e  nei  visceri  e  nel  sangue  del  feto  esisteva  un  numero 
di  gran  lunga  minore  di  micrococchi  e  nessuna  catena.  Un 
piccolissimo  frammento  della  porzione  materna  della  placenta 
introdotto  sotto  la  cute  di  un  topolino,  lo  uccideva  dopo  50 
ore  col  solito  reperto. 

Oltre  che  il  sangue  da  coniglio  a  coniglio,  ho  introdotto 
sotto  la  cute  anche  il  liquido  dell'edema,  che  in  taluni  casi 
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si  osservava  attorno  alia  località  d^inanesto;  questo  liquido 
fu  trovato  in  generale  meno  ricco  di  micrococchi  e  di  catene 
ed  anche  meno  patogeno  del  sangue. 

I/introduzione  sottocutanea  di  materiali  di  coltura  nei  co- 
nigli ha  dato  risultati  meno  costanti,  essendo  assai  più  diffi- 
cile il  procurarsi  un  virus  fisso  colle  colture,  allo  stesso  modo 
che  si- ottiene  col  sangue,  perchè  le  condizioni  in  cui  il  mi- 
croorganismo si  trova  sui  mezzi  nutrizi  artificiali  non  sono  as- 
solutamente identiche  a  quelle  in  cui  si  trova  nel  sangue  degli 
animali  d'esperimento,  nei  materiali  di  colture  invero,  accanto 
al  microbio  si  trova  sempre  una  certa  quantità  di  tossico  che 
ne  njodifica  la  virulenza  e  che,  introdotto  in  compagnia  dello 
stesso  microbio,  sotto  la  cute  di  un  anìDiale,  può  modificarne 
Tulteriore  sviluppo  e  le  proprietà  patogeniche. 

b)  Di  colture.  —  Ecco  pertanto  i  risultati  ottenuti  dal- 
rinnesto  sottocutaneo  delle  colture  pure  di  streptococco  della 
meningite.  Anche  qui  ho  notato  delle  differenze  a  seconda  che 
adoperavo  delle  colture  su  mezzi  liquidi  o  solidi,  di  recente 
0  di  vecchia  data,  e  a  seconda  che  adoperavo  colture  prove- 
nienti direttamente  da  sangue  o  da  essudati  freschi,  o  colture 
di  parecchie  generazioni. 

■  L'iniezione  sottocutanea  di  */»  centimetro  cubo  di  coltura 
in  brodo,  di  24  ore,  proveniente  direttamente  da  sangue  fresco 
ed  attivo  di  coniglio  fortemente  setticoemico,  uccideva  i  co- 
nigli in  48  ore,  con  scarsa  reazione  locale,  con  forte  setticoemia 
e  milza  dura,  fibrinosa,  malgrado  vi  fosse  concomitante  una 
peritonite  fibrinosa  generale,  circostanza  che,  sperimentando 
col  meningococco,  Foà  e  Bordoni  Uffreduzzi  hanno  rile- 
vato come  sfavorevole  alla  produzione  del  tumore  splenico,  al 
pari  che  la  diretta  introduzione  del  loro  virus  nel  peritoneo. 
—  Nel  mentre  mi  riservo  di  ritornare  su  questo  dato  differen- 
ziale fra  poco,  quando  dirò  del  reperto  che  si  ottiene  introdu- 
cendo lo  streptococco  della  meningite  nelle  cavità  sierose, 
noto  ora  come  le  colture  di  brodo  di  3*  o  di  4*  giornata,  te- 
nute alla  temperatura  dell'ambiente  dopo  il  loro  sviluppo,  in- 
trodotte sotto  la  cute,  risultarono  inattive.  Le  colture  su  mezzi 
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solidi  invece  conservarono  molto  più  a  lungro  la  loro  virulenza, 
e  ciò  forse  era  dovuto  alla  minore  facilità  di  diffóndersi  del 
tossico  a  tutto  il  mezzo  nutrizio^  còme  avveniva  nei  mezzi 
liquidi.  I  conig^li  innestati  sotto  la  cute  con  colture  d'agar  re- 
centi, morivano  dal  terzo  al  quinto  giorno,  presentando  un 
forte  edema  che  dalla  località  deirinnesto,  in  corrispondenza 
della  regione  interscapolare,  si  estendeva  verso  la  zarmpa  an- 
teriore del  lato  corrispondente  ed  anche  alle  pareti  del  torace 
edeiraddome.  Tale  edema  da  principiosi  mostrava  opalescente^ 
molto  ricco  di  albumina  e  conteneva  una  scarsa  quantità  di 
bacterii;  nei  giorni  consecutivi  diventava  più  duro,  accompa- 
gnandosi con  una  notevole  deposizione  di  fibrina.  Gli  animali 
presentavano  quasi  tatti,  poco  prima  di  morire,  delle  convul- 
sioni cloniche,  accompagnate  da  accessi  di  spasmi  tonici  ai 
muscoli  del  dorso  e  della  nuca  e  spesso  con  trisma.  —  Siccome 
questo  fatto  non  si  verificava  mai  nei  conigli  che  erano  stati 
innestati  sotto  cute,  con  piccole  quantità  di  sangue  di  altri 
conigli  fortemente  settiooemici,  cosi  era  lecito  pensare  che 
questi  fenomeni  spasmodici  fossero  dovuti  alla  presenza  di  un 
tossico  nel  sangue,  che  agisse  sui  centri  nervosi.  All'autopsia 
si  riscontrava  sempre  una  forte  reazione  locale,  rappresentata 
da  una  abbondante  deposizione  di  fibrina  e  da  edema  gelati- 
noso; si  osservarono  spesso  delie  sierositi  multiple  fibrinose, 
specialmente  alla  pleura,  al  peritoneo  ed  al  pericardio;  non 
si  osservò  mai  l'artrite  né  la  meningite  in  seguito  ad  innesto 
sottocutaneo  di  colture.  Il  sangue  del  cuore  destro  era  per  lo 
più  coagulato,  la  sua  reazione  non  era  mai  cosi  decisamente 
acida  come  nei  casi  in  cui  detto  sangue  era  molto  ricco  di 
streptococchi;  la  milza  era  di  volume  normale  e  molle^  i  reni 
ed  il  fegato' torbidi.  Negli  essudati  fibrinosi  al  pari  che  nel 
sangue,  la  quantità  di  batterli  fu  sempre  trovata  assai  più 
scarsa  che  nei  casi  in  cui  l'innesto  sottocutaneo  era  fatto  con 
piccole  quantità  di  sangue  fresco,  attivo.  Dalle  colture  però 
del  sangue  e  degli  essudati,  nonché  dei  vari  visceri  di  questi 
conigli  uccisi  con  colture,  ho  sempre  riottenuto  lo  sviluppo 
esclusivamente  dello  streptococco  della  meningite,  riconoscibile 
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La  reazione  locale  fu  sempre  tanto  più  intensa  e  diffusa  per 
quanto  più  a  lungo  Tanimale  durava  in  vita.  L'iniezione  pe- 
ritoneale di  un  centimetro  cubico  di  una  coltura  in  brodo  di 
24  ore  produceva  la  morte  in  12-14  ore  senza  alcuna  reazione 
locale  e  coi  segni  di  un  vero  avvelenamento  acutissimo,  atteso 
il  rapido  assorbimento  del  materiale  liquido,  ricco  di  tossico 
alla  superficie  della  sierosa.  Le  colture  d'agar  di  24-36  ore, 
stemperate  minutamente  in  acqua  sterilizzata  ed  introdotte  nel 
peritoneo  dei  conigli,  producevano  la  morte  in  epoca  varia  da 
uno  a  quattro  giorni,  dando  luogo  ad  una  reazione  locale 
sempre  jntensa,  rappresentata  da  un'abbondante  essuda- 
zione fibrinosa  con  emorragie  nel  connettivo  lasso  sotto  sie- 
roso. Non  di  rado  nella  cavità  del  peritoneo,  accanto  a  delle 
masse  fibrinose,  si  trovava;  in  quantità  più  o  meno  rilevante 
un  liquido  denso,  vischioso,  d'aspetto  opalescente,  nel  quale 
esistevano  numerose  catene  di  micrococchi,  circondate  da  un 
largo  alone  debolmente  colorabile.  Il  sangue  conteneva  pari- 
menti numerosi  micrococchi  e  corte  catene,  e  la  milza  era 
tumefatta,  consistente,  scolorita  ed  asciutta.  Lo  stesso  reperto 
si  otteneva  eolla  introduzione  intra  peritoneale  di  minime 
quantità  di  sangue  fresco.  Gli  animali  presentavano  tanto  più 
facilmente  la  setticoemia  per  quanto  più  il  materiale  introdotto 
era  fresco,  per  quanto  più  le  colture  solide  erano  giovani  e 
per  quanto  giù  facile  ne  era  la  penetrazione  in  circolo.  Dal- 
Tinsieme  di  queste  esperienze  è  risultato  il  fatto  che  mal- 
grado le  intense  e  diffuse  peritoniti  fibrinose,  assai  spesso 
si  è  riscontrata  nei  conigli  la  milza  tumefatta^  dura  ed 
asciutta  al  taglio  (milza  fibrinosa)  come  la  si  osserva  talora 
nelle  setticoemie  da  diplococco  pneum^nico. 

Un  simile  reperto  mi  sembra  di  un  certo  valore,  perchè  può 
servire  di  termine  differenziale  tra  lo  streptococco  della  me- 
ningite ed  il  pneumo-  e  meningococco,  i  quali,  secondo  difbo- 
strarono  Foà  e  Bordoni  Dffreduzzi,  non  produrrebbero  il 
caratteristico  tumore  splenico  ogni  qualvolta  fossero  intro- 
dotti per  la  via  del  peritoneo,  od  ogniqualvolta  determinassero 
una  peritonite,  ad  un  forte  edema  sottocutaneo. 
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Yole  settjicoemia,  «caratterizzata  da  numerose  catene,  la  quale 
faceva  contrasto  colla  mancanza  del  solito  tumore  di  milza. 
Risultava  quindi  che  mentre  la  milza  fibrinosa  si  poteva  veri- 
ficare, malgrado  una  intensa  peritonite,  quando  vi  era  una 
setticoemia  abbondante,  non  accadeva  però  che  tutte  le  volte 
che  vi  era  la  setticoemia  esistesse  la  milza  fibrinosa.  Allo  scopo 
di  determinare  se  questo  fatto  dovesse  attribuirsi  ad  un  certo 
grado  di  attenuazione  del  microorganismo,  per  effetto  del  tos- 
sico, innestai  nel  peritoneo  di  un  coniglio  una  recente  coltura 
bene  crei^piuta  in  un  agar  addizionato  di  filtrato  di  vecchie 
colture  in  brodo  di  streptococco  della  meningite,  fino  al  punto 
da  dare  al  mezzo  nutrizio  una  reazione  neutra  o  appena  sensi- 
bilmente acida;  TanimalQ  mori  dopo  28  ore  senza  peritonite, 
presentando  nel  peritoneo  soltanto  uno  scarso  trasudato  vi- 
schioso, ricco  di  bellissime  catene  capsulate;  e  nel  sangue  nu- 
merosi cocchi  e  catene,  munite  parimenti  di  capsule;  la  milza, 
• 

malgrado  la  setticoemia,  era  piccola,  scolorita  e  molle.  Adunque 
le  vecchie  colture  in  agar  alcalino  e  le  giovani  colture  fatte 
in  agar  addizionato  di  tossico,  introdotte  nel  peritoneo,  pro- 
dussero una  scarsa  reazione  locale,  ed  una  forte  setticoemia 
che  contrastava  colla  mancanza  del  tumore  splenico  fibrinoso. 

Dal  che  è  lecito  concludere  che  il  tossico,  quando  si  trova 
commisto  in  una  certa  misura  col  batterio,  ne  modifica  il  modo 
d'agire;  questo  infatti  dà  luogo  ad  una  intensa  setticoemia, 
ma  non  è  capace  di  produrre  il  tumore  splenico  fibrinoso. 

Il  sangue  dei  conigli,  uccisi  con  colture  dragar  invecchiate 
fino  a  15  giorni  fuori  del  termostato,  diede  sempre  sviluppo 

delle  colonie  caratteristiche  ed  innestato  sotto  la  cute  di  altri 

* 

conigli,  nelle  proporzioni  di  quattro  o  cinque  anelli  di  platino, 
produceva  la  morte  in  48  ore  o  poco  più  con  milza  fibrinosa 
e  setticoemia  forte.  L'innesto  intraperitoneale  di  colture  dragar 
mantenute  per  sei  giorni  consecutivi  alla  temperatura  di  .37®, 
non  uccideva  più  i  conigli. 

&)  Meningi.  —  Coir  introduzione  intrameningea  di  colture, 
sia  di  brodo,  sia  d'agar,  ho  potuto  produrre  nei  conigli  delle 
gravissimemeningitifibrinoso  emorragiche,  perfettamente fden- 
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ttche  a  quelle  riaveniite  nei  cadaveri  umani.  Un  robusti 
codì^Iìo,  innestato  sotto  la  dura  madre  cou  pìccole  qui 
di  uua  vecchia  coltura  di  brodo  (di  quarta  giornata),  r 
in  vita  sei  giorni,  presentando  nelle  ultime  dodici  ore  ui 
nistagmo,  accompagnato  da  contrazioni  cloniche  ai  m 
masticatori,  a  contratture  della  testa,  deviazione  coni 
degli  occhi  e  paresi  del  treno  posteriore.  All'autopsia 
una  meningite  tìbrinoso-emorragica  estesa  a  tutta  la  i 
Scie  del  cervello  e  del  midollo  spinale.  L'essudato  mer 
risultò  una  coltura  pura  di  streptococchi  capsulati  ;  col 
su  piastra,  diede  le  solite  colonie  gomitoUformi  ed  inn 
sotto  la  cute  del  dorso  d'un  topolino,  l'uccise  lo  48  oi 
solito  reperto.  Il  sangue  conteueva  pochi  bacterii  e  la 
era  d'aspetto  normale.  Lo  stesso  reperto  si  è  ottenuto 
coU'inneato  sottodurale  di  colture  d'agar. 

e)  Pleura.  —  Anche  l'iniezione  di  colture  nella 
pleurica  vi  destava  una  diffusa  infiammazione  fibrinos 
spesso  si  diffoudeva  al  pericardio,  ma  non  ottrepassav 
il  diaframma,  e  dttva  luogo  ad  una  discreta  setticoemì 
milza  d'aspetto,  normale. 

Cavie. 

Le  cavie  si  sono  mostrate  piti  resistenti  dei  conìgdi 
topi  all'azione  dello  streptococco  della  meningite,  pei 
lunque  via  fosse  introdotto  e  da  qualunque  fonte  prove 
Una  resistenza,  un  po' minore,  hanno  presentato  le 
giovani.  L'introduzione  sottocutanea  di  piccole  quant 
sangue  fresco  di  coniglio  fortemente  setticoemico,  o  di 
di  topolino  non  produssero  che  un  certo  malessere,  acc 
guato  da  un'infiammazione  fibrinosa  del  connettivo  so 
taneo  in  corrispondenza  del  punto  d'innesto,  ma  gli  a: 
non  morivano.  L'iniezione  sottocutanea  di  1-2  centimel 
bici  di  sangue  accanto  airinfiararnazione  fibrinosa  locali 
duceva  ancora  delle  infiiimmazioni  fibrinose  nelle  siero 
rispondenti  al  punto  d'innesto,  così  gli  animali  innest 
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capole,  0  sotto  la  cute  del  ventre  morivaDO  in  6-8  giorni 
tentando  rispettivamente  delle  pie  uro-pericarditi  e  delle  pe- 
niti fibrinose.  Le  cavie  ìunestate,  sotto  la  cule  della  testa, 
presentaroDO  mai  la  meningite. 

'iniezione  peritoneale  di  1-2  centimetri  cubici  di  dense  mi- 
e  acquose  di  essudati  freschi  produceva  d'ordinario  la 
te  in  terza  giornata,  con  un'intensa  e  diffusa  peritonite  S< 
iosa,  con  scarsa  setticoemia  e  milza  tumefatta.  L'iniezione 
n  centimetro  cubico  di  coltura  in  brodo  nel  peritoneo  pro- 
se la  morte  di  parecchie  cavie  ad  epoca  varia  da  sei  a 
e  giorni  sempre  con  forte  peritonite  fibrinosa,  e  nelle  parli 
IO  dense  dell'essudato  esistevano  sempre  numerose  e  lunghe 
^ne  capsulate.  Vi  era  sempre  una  setticoemia  non  molto 
andante  e  la  milza  era  per  lo  più  aumentata  dì  volume, 
e  colture  disseminate  del  sangue  e  degli  essudati  del  pe- 
neo  si  ottenevano  sempre  le  caratteristiche  colonie  gomi- 
formi.  Una  cavia  dell'età  di  tre  giorni  innestata  sotto  cute 
una  coltura  recente  d'agar,  moriva  verso  la  fine  della 
a  giornata,  presentando  un  intenso  edema  gelatinoso  sulla 
lità  d'innesto,  edema  in  cui  si  notavano  numerosi  micro- 
;hi  fi  catene;  non  vi  esano  altre  localizzazioni. 

Cani. 

oche  i  cani  risultarono  molto  resistenti  all'azione  dello 
ptococco  della  meningite.  Questo  provocava  sempre  nella 
lìtà  d'innesto  una  forte  infiammazione  fibrinoso-purulenta 
la  quale  l'animale  rimaneva  ammalato  parecchio  tempo, 
itando  il  cibo.  L'introduzione  di  due  centimetri  cubi  di 

recente  coltura  in  brodo  nel  sacco  della  dura  madre  ha 
lotta  la  morte  di  un  robusto  cane  da  pagliaio  in  36  ore, 

una  gravissima  meningite  fibrinoso-purulenta,  che  dal 
to  d'innesto  si  era  diffusa  alle  meningi  della  base  del  cer- 
3  e  del  midollo  spinale. 

I  questo  essudato  si  contenevano  esclusivamente  delle  nu- 
Dse  catene  capsulate,  come  risultò  anche  da   una  coltura 
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sima,  bepe  lavata  e  sterilizzata  poi  al  calor  secco  di  180^.  Da 
questa  serie  di  ricerche  è  risultato  che  il  sangue  fresco  di 
coniglio,  ricco  di  streptococchi,  mescolato  a  sabbia  steriliz- 
zata e  mantetiuta  in  stato  di  essiccamento  alla  temperatura  del* 
Tambiente  (10^-1&*)  per  30-35  giorni  era  ancora  capace  di  dar 
luogo  a  sviluppo  di  micrococchi  isolati  od  uniti  in  corte  ca- 
tene,  quando  fosse  coltivato  in  brodo  od  in  agar-agar.  1  micro- 
cocchi resistevano  ancora  alla  colorazione  col  metodo  di  Gram, 
ma  i  membri  delle  catene  non  apparivano  tutti  della  stessa 
grandezza.  Una  pìccola  quantità  di  questa  polvere  finissima, 
mescolata  a  sangue  di  coniglio,  insufflata  nella  trachea  di  due 
robusti  conigli,  bastò  ad  ucciderli  in  tre  giórni  con  una  in- 
tensa e  diffusa  tracheite  e  bronchite  fibrinosa,  mentre  la  set- 
ticoemia  era  piuttosto  scarsa,  Tale  intensa  infiammazione  fi- 
brinosa era  forse  in  rapporto  con  un  certo  grado  di  attenua- 
zione del  virus  da  noi  adoperato. 

Nei  polmoni  dei  conigli  si  rinvennero  anche  dei  piccoli  focolai 
emorragici. 

In  base  a  questi  reperti  era  giustificato  l'ammettere  che 
l'agente  infettivo  abbia  potuto  esaere  introdotto  nelle  vie  aeree 
dell'uomo,  sotto  forma  di  polviscolo,  e  che  consecutivamente 
sia  arrivato  alle^meningi  per  la  via  del  sangue,  senza  deter- 
minare nei  polmoni  altra  lesione  airinfuori  dell'emorragia. 
A  completare  quest'ordine  di  ricerche  ho  preso  a  studiare  bat- 
teriologicamente diversi  saggi  di  terra  raccolti  su  diversi  punti 
della  località  ove  Tepidemia  aveva  dominato,  così  ho  voluto 
studiare  la  terra  dei  cortili,  dei  giardini  e  dei  campi.  I  risul- 
tati furono  negativi.  Ciò  però  non  vale  a  dissipare  completa- 
mente in  me  il  dubbio  che  l'agente  patogeno  fosse  stato  per 
avventura  introdotto  per  inalazione  nelle  vie  aeree  e  di  là  pas- 
sato in  circolo  e  portato  alle  meningi. 

Su  questo  riguardo  io  non  considero  come  definitive  le  ri- 
cerche fatte  finora  sulla  polvere  del  soprasuolo. 
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iaipela.  A^nche  l'aspetto  delle  colonie  sulle  piastre  d'alar 
a  alcunché  di  comune  eoo  quelli  delle  colonie  delio  stre- 
co  erisipelatoso. 

li  streptococchi  piogeni,  semplice  e  malig-no  il  mio  sire- 
si  distingue  perchè  non  cresce  in  gelatìna  alla  tempe> 
ordinaria. 

o  streptococco  settico  di  Nìcol  ajer  e  Guam  ieri,  rin- 
)  nella  terra  di  giardino,  si  differenzia,  oltre  che  per  il 
■escere  nella  gelatina,  anche  per  il  Tatto  ohe  nei  topo- 
ancbi  lo  streptococco  settico  induce  tale  una  setticoemia 
terminare  anche  l'occlusione  dei  vasi  capillari,  ÌI  ohe 
li  è  mai  accaduto  di  osservare  col  mio  microorganismo, 
o  streptococco  septopioemicodi  Biondi  si  può  facilmente 
^iiere,  poiché  questo  dà  sulle  piastre  d'agar  dgUe  colonie 
i  giallo-brune.  Parimenti  lo  streptococco  rinvenuto  da 
er. sulle  mucose  in  diversi  casi  di  diTterite  e  che  prò- 
lei  conigli  delle  vere  poliartriti  purulente,  quando  sia 
ito  nelle  vene,  si  differenzia  a?sai  Tacìlmente  dal  mio 
scocco  poiché  cresce  bene  nella  gelatina  e  nel  siero  di 
e  e  non  è  patogeno  per  le  cavie, 
le  lo  streptococco  descritto  da  Weichaelbaum  in  pa- 
casi di  pneumonite,  e  che,  secondo  l'Autore  afferma, 
crebbe  caratteri  di  coltura  analoghi  a  quello  dell'eri- 
,  mentre  sperimentalmente  si  comporterebbe  in  modo 
ro  al  diplococco  di  Fraenkel,  non  può  essere  confuso 
streptococco  da  me  isolato. 

]uanto  adunque  mi  è  riuscito  di  osservare  negli  ìndi- 
morti  per  meningite  cerebro-spinale  ed  io  base  ai  risul- 
teuuti  collo  studio  dettagliato  dell'agente  patogeno  iso- 
tirettamente  dai  prodotti  morbosi  dell'uomo,  è  lecito 
idere  che  l'epidemia  di  meningite  cerebro-spinale,  che  ha 
ato  per  breve  tempo  nei  dintorni  di  Padsva,  è  stata  de- 
lata  da  un  microorganismo  fino  ad  oggi  non  descritto 
autori. 

endo  conto  dei  caratteri  biologici  e  morfologici,  più 
riferiti,  mi  sento  autorizzato  »  considerarlo  come  una 
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